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Psikososial merupakan salah satu bahaya yang ada di tempat kerja yang menjadi 
pusat perhatian kesehatan kerja di dunia.Psikososial di tempat kerja dapat 
mengganggu kesehatan baik secara psikologik maupun fisik. Penelitian ini 
bertujuan mengetahui gambaran psikososial di tempat kerja pada karyawan Hotel 
Aston Makassar. Jenis penelitian yang digunakan yaitu kuantitatif bersifat 
deskriptif. Pengambilan sampel dilakukan dengan metode Total Sampling sebesar 
56 responden. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pekerja terpapar psikososial 
dengan kategori sedang sebanyak 91,1%. Dimana karyawan yang mengalami 
tuntutan kerja tinggi sebanyak 16,1%, perilaku ofensif yang didapatkan karyawan 
dengan kategori kadang-kadang sebanyak 3,6%, pada aspek organisasi kerja dan 
konten pekerjaan terdapat 12,5% kategori kurang, 12,5% karyawan memiliki 
hubungan interpersonal dan kepemimpinan yang kurang, pada aspek                 
work-individual interface terdapat 33,9% kategori kurang, nilai-nilai di tempat 
kerja terdapat 19,6% kategori kurang dan terdapat 14,3% karyawan memiliki 
kesehatan dan kesejahteraan kategori kurang. Kesimpulan dalam penelitian ini 
yaitu pekerja kadang-kadang terpapar bahaya psikososial. Hal tersebut 
dikarenakan adanya pekerja yang memiliki kesehatan buruk akibat psikososial. 
Work-individual interface menjadi aspek yang paling mempengaruhi terjadinya 
psikososial. Psikososial juga terjadi pada karyawan shift kerja sore dan unit kerja 
front office. Diharapkan bagi perusahaan melakukan Health Promotion Programs 
(HHPs) untuk karyawan. 
 
Kata Kunci : Psikososial di tempat kerja, Kesehatan Kerja 














AN OVERVIEW OF EMPLOYEES’ PSYCHOSOCIAL CONDITION 
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Psychosocial has drawn the attention and concern of occupational health 
researchers because it can disrupt psychological as well as physical health. This 
research investigates the psychosocial conditions among employees of Aston 
Hotel in Makassar by using descriptive quantitative method. It selected 56 
respondents by using total sampling technique. The research findings suggest 
that 91.1% employees are exposed to moderate level of psychosocial behaviours 
with the following details. As many as 16.1% of employees are exposed to high 
work demand, 3.6% received occasional offensive behaviours, on aspects work 
of organization and content of jobs that 12,5% were low level categories,  12,5% 
employees have a less interpersonal relationships and leadership, 33.9% were on 
low level of work-individual interface, workplace values are 19,6% less 
category,  and 14.3% of suffer from poor health and wellbeing. This research 
concludes that the employees of Aston Hotel occasionally receive psychosocial 
exposure due to some employee‟s poor health and wellbeing condition who 
suffer from psychosocial behaviours in their early days. In this case, work-
individual interface has become a crucial aspect affecting psychosocial 
behaviours. Employees who work at afternoon shifts and front office unit have 
also suffered from psychosocial behaviours. To prevent more severe 
psychosocial condition, this research encourages Aston Hotel to conduct Health 
Promotion Programs (HHPs) for their employees. 
Kata Kunci : Psychosocial at work, occupational health  













A. Latar Belakang Masalah 
Keselamatan dan kesehatan kerja adalah salah satu bagian yang akan 
berkontribusi dalam pencapaian Sustainable Development Goals (SDGs) Nomor  
8 tentang pekerjaan yang layak dan pertumbuhan ekonomi, terutama pada sasaran 
ke-8.8 yaitu mempromosikan lingkungan kerja yang aman dan sehat bagi semua 
pekerja pada tahun 2030. Sehingga, dalam membantu pencapaian sasaran tersebut 
mengharuskan  otoritas publik, pengusaha, pekerja dan organisasi di tempat kerja, 
serta pemangku kepentingan utama lainnya untuk saling berkolaborasi dalam 
menciptakan budaya pencegahan yang berfokus pada keselamatan dan kesehatan 
kerja (ILO, 2018). Salah satunya yaitu dengan memperhatikan segala aspek 
bahaya yang akan muncul di tempat kerja terutama pada bahaya psikososial dalam 
meningkatkan kesehatan dan kesejahteraan pekerja.  
Dalam 10 tahun terakhir, faktor kerja psikososial telah menjadi perhatian 
utama dalam kesehatan kerja di dunia. Ini dikarenakan adanya perubahan secara 
mendalam yang telah terjadi di pasar tenaga kerja, peningkatan globalisasi, 
persaingan, fleksibilitas, layanan pada setiap sektor dan pengembangan dalam 
membentuk organisasi kerja yang baru dan memungkinkan telah meningkatkan 
prevalensi paparan faktor psikososial di tempat kerja. Sehingga, faktor psikososial 
di tempat kerja menjadi salah satu topik yang penting untuk dibahas, ini 
dikarenakan faktor psikososial adalah faktor risiko yang dapat mengganggu 
kesehatan (Malard et al., 2015). 
Menurut data International Labour Organization menemukan bahwa  pada 
tahun 2012 biaya ekonomi dari cedera dan penyakit yang terkait dengan pekerjaan 




(PDB) dalam setiap negara yang diperkirakan dengan rata-rata 4%. Sehingga, dari 
data tersebut menujukkan bahwa di tingkat Eropa terdapat 50% mengalami 
masalah kesehatan yang berkaitan dengan pekerjaan di tempat kerja, dimana 
sebanyak 39% dari semua pekerja dengan masalah ketidakhadiran mengalami 
sakit dan 19% dari semua ketidakhadiran pekerja disebabkan karena stres 
terhadap pekerjaan (Alexandre, 2015). 
National Institute Occupational Safety and Health (NIOSH) di Amerika 
Serikat mencatat bahwa sejak tahun 90-an dari seluruh biaya kompensasi 
kesehatan tenaga kerja, sebesar 80% dikeluarkan untuk penyakit yang 
berhubungan dengan pekerjaan (Work Related Diseases) yaitu “Stress Related 
Disorder” (ICD-9-309) sedangkan di Inggris (UK) tercatat sebesar 71% manajer 
yang mengalami gangguan kesehatan fisik maupun mental akibat stres kerja dan 
juga dijumpai di negara Australia (Ibrahim dan Fatmawaty, 2016).  
Studi yang dilakukan juga oleh Giri et al melaporkan beberapa penyakit 
yang diakibatkan oleh alat kerja, dimana psikososial menjadi salah satu faktor 
penyebab terjadinya penyakit pada pekerja dengan presentase 46.0% (Wahyuni, 
2013). Penelitian yang dilakukan oleh Govindu dan Reeves (2014) di Amerika 
Serikat dengan hasil bahwa terdapat 60 pekerja terpapar faktor psikososial. 
Dimana psikososial di tempat kerja merupakan faktor risiko yang paling dominan 
terhadap pekerja dengan presentase 36%.  
Pada tahun 2015, Indonesia juga meratifikasi Konvensi No.187 Tahun 
2006 terkait Kerangka Kerja Peningkatan Keselamatan dan Kesehatan Kerja yang 
menjadi bagian dari K3 Nasional secara keseluruhan untuk mendorong dan 
melaksanakan kesehatan keselamatan kerja, salah satu diantaranya yaitu kesehatan 
mental pada pekerja. Sehingga, perlu dilakukan pencegahan dengan 





keselamatan dan kesehatan kerja di lingkungan kerja. Hal ini sangat penting 
karena tempat kerja merupakan sumber risiko psikososial dan juga merupakan 
tempat yang ideal untuk menangani risiko tersebut dalam melindungi kesehatan 
dan kesejahteraan pekerja (ILO Warta, 2016).  
Berdasarkan data laporan pelaksanaan Kesehatan Kerja di 26  provinsi      
di Indonesia tahun 2015, jumlah kasus penyakit umum pada pekerja ada sebanyak 
2.999.766 kasus dan jumlah kasus penyakit yang berkaitan dengan pekerjaan 
berjumlah 428.844 kasus (Zhafarina dkk, 2017). Hal ini kemudian didukung oleh 
Studi yang dilakukan juga oleh Giri et al melaporkan beberapa penyakit yang 
diakibatkan oleh alat kerja, dimana psikososial menjadi salah satu faktor 
penyebab terjadinya penyakit pada pekerja dengan presentase 46.0% (Wahyuni, 
2013). Penelitian yang dilakukan oleh Govindu dan Reeves (2014) di Amerika 
Serikat dengan hasil bahwa terdapat 60 pekerja terpapar faktor psikososial. 
Dimana psikososial di tempat kerja merupakan faktor risiko yang paling dominan 
terhadap pekerja dengan presentase 36%.  
Pada tahun 2015, Indonesia juga meratifikasi Konvensi No.187 Tahun 
2006 terkait Kerangka Kerja Peningkatan Keselamatan dan Kesehatan Kerja yang 
menjadi bagian dari K3 Nasional secara keseluruhan untuk mendorong dan 
melaksanakan kesehatan keselamatan kerja, salah satu diantaranya yaitu kesehatan 
mental pada pekerja. Sehingga, perlu dilakukan pencegahan dengan 
memperhatikan psikososial  yang ada di tempat kerja dalam rangka meningkatkan 
keselamatan dan kesehatan kerja di lingkungan kerja. Hal ini sangat penting 
karena tempat kerja merupakan sumber risiko psikososial dan juga merupakan 
tempat yang ideal untuk menangani risiko tersebut dalam melindungi kesehatan 





Menurut International Labour Organization (2018) mengatakan bahwa 
sektor perhotelan merupakan salah satu bagian dari sektor jasa yang melakukan 
pekerjaan menuntut secara fisik dan psikologis, seringkali pekerja hotel diberikan 
tugas yang monoton dan berulang. Sehingga bahaya dan risiko umum yang 
mungkin mereka hadapi termasuk berdiri dalam jangka waktu lama, membawa 
beban berat, penggunaan mesin dan alat yang berbahaya, risiko luka bakar, alergi 
dan infeksi, pencahayaan yang buruk, konsumsi alkohol, serta kekerasan fisik dan 
pelecehan yang ada di tempat kerja (Kines dkk, 2013). 
Pada tahun 2016 presentase pada pekerja yang mengalami keluhan 
kesehatan berdasarkan lapangan usaha, status pekerjaan dan jam kerja yaitu pada 
sektor perdangan, hotel dan rumah makan menjadi peringkat ke-2 dengan 
presentase 27,88% (Infodatin K3, 2016). 
Lo dan Lamm (2005) mengatakan bahwa industri perhotelan seringkali 
menuntut pekerja untuk terus melakukan pengembangan keahlian dan 
keterampilan dan berusaha agar meningkatkan profesionalisme dengan cara 
prestasi kerja yang terus meningkat. Sehingga, kondisi tersebut akan memicu 
timbulnya stres kerja pada pekerja ditengah sifat dikotomis industri hotel yang 
artinya berfluktuasinya keuntungan secara finansial dan margin secara ketat 
versus tekanan yang berkualitas. Industri perhotelan juga berbeda dengan industri 
lain yang tidak selalu berhubungan langsung dengan pelanggan dan memiliki 
jadwal kerja yang berlawanan arah dengan jadwal industri lain. Pada pekerja hotel 
memiliki jam paling ketat dan kesibukan ketika banyak orang berlibur dari kerja 
yaitu akhir pekan dan liburan yang memungkinkan pekerja pada perhotelan 
terpapar oleh psikososial ditempat kerja (Setiawan, 2012). 
Dalam penelitian Ellen Violetta Nainggolan  dan Listiyani Dewi Hartika 





pekerja juga dituntut untuk memikirkan cara mengatur prioritas kerja, memilih 
alat dan metode kerja yang cepat dan tepat di saat beban kerja bertambah dalam 
batasan waktu yang singkat, serta menyelesaikan permasalahan yang berkait 
dengan tugas ataupekerjaannya.  
Kementrian Kesehatan (2011) mengatakan terdapat sejumlah pekerjaan 
yang teridentifikasi sebagai pekerjaan yang berisiko tinggi  untuk terpapar dari 
bahaya psikososial termasuk pekerja hotel. Ini dikarenakan pekerjaan yang secara 
teratur mengharuskan kontak dengan orang lain, beban kerja tinggi, tenggat waktu 
ketat dan risiko ancaman fisik di tempat kerja.  
Menurut Keputusan Menparpostel No.KM 37/PW.340/MPPT-86, hotel    
di Indonesia diartikan sebagai peraturan usaha dan penggolongan hotel adalah 
suatu jenis akomodasi yang menggunakan sebagian atau seluruh bangunan untuk 
menyediakan jasa penginapan, makanan dan minuman serta jasa penunjang 
lainnya bagi umum yang di kelola secara komersial.  Menurut Keputusan Menteri 
Kebudayaan dan Pariwisata No. KM.3/HK.001/MKP.02 hotel terbagi dalam dua  
kelas yaitu hotel bintang dan hotel melati (non bintang). Hotel bintang sendiri  
terbagi dalam hotel bintang 1 sampai hotel bintang 5. Pembeda dalam klasifikasi 
ini adalah dalam hal komponen fisik, area publik, area penunjang dan fasilitas 
penunjang. Sehingga, obyek yang peneliti pilih dalam penelitian ini adalah Hotel 
Aston Makassar yang merupakan salah satu hotel berbintang 4 di Makassar.  
Hotel Aston Makassar sendiri memiliki pekerja dengan jumlah waktu kerja 
yang berbeda-beda dengan intensitas kerja yang tinggi dengan memberikan 
pelayanan secara baik dan prima terhadap pengunjung yang datang serta pekerja 
di perhotelan juga akan lebih bekerja lebih keras dari biasanya ketika jumlah 
pengunjung mengalami peningkatan. Berdasarkan survei yang telah dilakukan 





memiliki kepuasan kerja yang kurang dan 11 pekerja yang memilih untuk ingin 
berhenti dari pekerjaannya. Kurangnya kepuasan kerja merupakan salah satu 
faktor pembentuk psikosoial di tempat kerja yang dapat menimbulkan bahaya bagi 
pekerja. 
Berdasarkan hasil wawancara yang telah dilakukan salah satu pekerja hotel 
Aston Makassar bahwa terdapat tuntutan yang berkaitan dengan kecepatan kerja 
yang diberikan pada pekerja terutama pada dapartemen housekeeping yang 
melakukan pekerjaan dengan membersihkan kamar hotel selama 10-15 menit dan 
hotel juga memiliki target yang harus dipenuhi oleh setiap pekerja yaitu setiap 
pekerja diberikan tanggung jawab untuk satu kamar serta di hotel ini juga 
memberlakukan sistem kerja dengan shift kerja dengan delapan jam kerja, tetapi 
tidak jarang beberapa pekerja melebihi dari jam kerja tersebut dikarekan 
pekerjaan mereka belum selesai. Sehingga hal tersebut memungkinkan pekerja 
untuk terpapar oleh bahaya psikososial yang ada di tempat kerja. 
Berdasarkan kondisi tersebut peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 
dengan judul gambaran psikososial di tempat kerja pada karyawan Hotel Aston 
Makassar”.  
B. Rumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang yang telah saya uraikan diatas, maka 
permasalahan yang dikaji dalam penelitian ini yaitu “Bagaimana gambaran 
psikososial di tempat kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar” ? 
C. Definisi Operasional dan Ruang Lingkup penelitian 
Berikut ini adalah definisi operasional dari variabel yang diteliti : 
1. Definisi Operasional 





Psikososial dalam penelitian ini adalah interaksi psikologis dan sosial yang 
dialami responden berupa tuntutan di tempat kerja, organisasi kerja dan konten 
pekerjaan, hubungan interpersonal dan kepemimpinan, work-individual interface, 
nilai-nilai di tempat kerja, perilaku ofensif dan kesehatan dan kesejahteraan yang 
dapat menimbulkan gangguan kesehatan. 
Kriteria Objektif : 
1) Baik   : Jika total skor jawaban responden  >203.  
2) Sedang : Jika total skor jawaban responden 145-203. 
3) Kurang : Jika total skor jawaban responden <145.  
b. Tuntutan di tempat kerja 
Tuntutan di tempat kerja dalam penelitian ini adalah tekanan yang 
dirasakan responden secara berlebihan sehingga dapat menimbulkan gangguan 
kesehatan baik fisik dan psikologis. 
Kriteria Objektif : 
1) Tinggi  : Jika total skor jawaban responden <22. 
2) Sedang : Jika total skor jawaban responden 22-29. 
3) Ringan : Jika total skor jawaban responden >29 
Adapun indikator tuntutan di tempat kerja yaitu : 
1) Tuntutan kuantitatif dalam penelian ini adalah tekanan yang diberikan 
kepada responden untuk menyelesaikan pekerjaan dalam waktu tertentu. 
Kriteria Objektif : 
Tinggi  : Jika total skor jawaban responden <6 
Sedang : Jika total skor jawaban responden 6-7 
Ringan : Jika total skor jawaban responden >7 
2) Tuntutan emosional dalam penelitian ini adalah situasi yang mengganggu 





Kriteria Objektif : 
Tinggi  : Jika total skor jawaban responden <6 
Sedang : Jika total skor jawaban responden 6-7 
Ringan : Jika total skor jawaban responden >7 
3) Kecepatan kerja dalam penelitian ini adalah kemampuan responden untuk 
menyelesaikan pekerjaan secara tepat waktu. 
Kriteria Objektif : 
Tinggi  : Jika total skor jawaban responden <5 
Sedang : Jika total skor jawaban responden 5-7 
Ringan : Jika total skor jawaban responden >7 
4) Tuntutan menyembunyikan emosional dalam penelitian ini adalah tekanan 
yang diberikan kepada responden untuk menyembunyikan perasaan 
pribadi selama bekerja.  
Kriteria Objektif : 
Tinggi  : Jika total skor jawaban responden <5 
Sedang : Jika total skor jawaban responden 5-7 
Ringan : Jika total skor jawaban responden >7 
c. Perilaku ofensif 
Perilaku ofensif dalam penelitian ini adalah perilaku yang menyerang 
responden baik dari luar maupun dalam tempat kerja.  
Kriteria Objektif : 
1) Selalu : Jika total skor jawaban responden  <5 
2) Kadang-Kadang : Jika total skor jawaban responden  5-6 






Adapun indikator untuk menilai perilaku ofensif yaitu : 
a) Ancaman kekerasan dalam penelitian ini adalah adanya intimidasi yang 
dialami responden di tempat kerja.   
Kriteria Objektif : 
Selalu : Jika total skor jawaban responden 1 
Kadang-kadang : Jika total skor jawaban responden 2 
Tidak pernah : Jika total skor jawaban responden 3 
b) Kekerasan fisik dalam penelitian ini adalah perlakuan secara langsung yang 
dialami responden yang dapat menimbulkan cedera fisik.  
Kriteria Objektif : 
Selalu : Jika total skor jawaban responden 1 
Kadang-kadang : Jika total skor jawaban responden 2 
Tidak pernah: Jika total skor jawaban responden 3 
c) Konflik dan pertengkaran dalam penelitian adalah perselisihan yang dialami 
responden pada saat berada di tempat kerja.  
Kriteria Objektif : 
Selalu : Jika total skor jawaban responden 1 
Kadang-kadang : Jika total skor jawaban responden 2 
Tidak pernah : Jika total skor jawaban responden 3 
d. Organisasi kerja dan konten pekerjaan  
Organisasi kerja dan konten pekerjaan dalam penelitian ini adalah aktivitas 
dalam sebuah organisasi dan pekerjaan yang dilakukan responden di tempat kerja. 
Kriteria Objektif : 
1) Baik : Jika total skor jawaban responden >21 
2) Cukup : Jika total skor jawaban responden  15-21 





Adapun indikator organisasi kerja dank konten pekerjaan yaitu : 
a) Pengaruh pekerja dalam penelitian adalah kesempatan resonden ikut serta 
dalam penentuan hak dan kewajibabn responden dalam suatu organisasi       
di tempat kerja. 
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >9 
Cukup : Jika total skor jawaban responden  6-9 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <6  
b) Pengembangan keterampilan dalam penelitian ini adalah kemungkinan 
responden mendapatkan pengetahuan maupun bakat pada saat melakukan 
pekerjaan. 
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >7 
Cukup : Jika total skor jawaban responden  5-7 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <5  
c) variasi pekerjaan dalam penelitian ini adalah banyaknya jenis pekerjaan yang 
dilakukan responden di tempat kerja. 
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >4 
Cukup : Jika total skor jawaban responden  3-4 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <3  
e. Hubungan interpersonal dan kepemimpinan  
Hubungan interpersonal dan kepemimpinan dalam penelitian ini adalah 
komunikasi yang dilakukan oleh responden baik dari pekerja maupun pihak 






Kriteria Objektif : 
1) Baik : Jika total skor jawaban responden  >21 
2) Cukup : Jika total skor jawaban responden 15-21 
3) Kurang : Jika total skor jawaban responden <15  
Adapun indikator hubungan interpersonal dan kepemimpin yaitu : 
a) Penghargaan (reward) dari manajemen dalam penelitian ini adalah 
apresiasi yang didapatkan oleh responden selama bekerja.  
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >7 
Cukup : Jika total skor jawaban responden  5-7 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <5  
b) Kejelasan peran dalam penelitian ini adalah pembagian tugas yang jelas 
pada responden. 
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >7 
Cukup : Jika total skor jawaban responden  5-7 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <5  
c) Dukungan sosial dari rekan kerja dalam penelitian ini adalah adanya 
perhatian, penghargaan dan pertolongan yang diterima responden dari 
rekan kerja.  
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >7 
Cukup : Jika total skor jawaban responden 5-7 







f. Work-individual interface 
Work-individual interface dalam penelitian ini adalah keseimbangan 
kehidupanan dalam bekerja yang dialami responden.  
Kriteria Objektif : 
1) Baik : Jika total skor jawaban responden >16 
2) Cukup : Jika total skor jawaban responden 12-16 
3) Kurang : Jika total skor jawaban responden <12 
Adapun indikator dari variabel work individual interface yaitu : 
a) Kepuasan kerja dalam penelitian ini adalah kondisi rasa puas yang 
dirasakan responden terhadap pekerjaannya.  
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >11 
Cukup : Jika total skor jawaban responden 8-11 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <7 
b) Konflik keluarga-pekerjaan dalam penelitian ini adalah perselisihan dalam 
rumah tangga yang mengganggu pekerjaan responden di tempat kerja. 
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >4 
Cukup : Jika total skor jawaban responden  3-4 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <3  
g. Nilai-nilai di tempat kerja  
Nilai-nilai di tempat kerja dalam penelitian ini adalah kepercayaan 
terhadap manajemen dan keadilan dari manajemen yang dialami responden         
di tempat kerja.  
Kriteria Objektif : 





2) Cukup : Jika total skor jawaban responden 12-16 
3) Kurang : Jika total skor jawaban responden <12 
Adapun indikator pada variabel nilai-nilai di tempat kerja yaitu : 
a) Kepercayaan terhadap manajemen dalam penelitian ini adalah tingkat 
kepercayaan responden terhadap pihak manajemen di tempat kerja. 
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >7 
Cukup : Jika total skor jawaban responden 5-7 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <5  
b) Keadilan dari manajemen dalam penelitian ini adalah perlakuan secara 
sama tanpa keberpihakan dari manajemen yang diberikan kepada 
responden. 
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >9 
Cukup : Jika total skor jawaban responden 6-9 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <6  
h. Kesehatan dan kesejahteraan  
Kesehatan dan kesejahteraan dalam penelitian ini adalah kondisi fisik dan 
psikologis yang dialami responden.  
Kriteria Objektif : 
1) Baik : Jika total skor jawaban responden  >70 
2) Cukup : Jika total skor jawaban responden 50-70 
3) Kurang : Jika total skor jawaban responden <50 
Adapun indikator pada variabel kesehatan dan kesejahteraan yaitu : 
a) Masalah tidur dalam penelitian ini adalah perubahan pola tidur yang dialami 





Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >9 
Cukup : Jika total skor jawaban responden 6-9 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <6  
b) Burnout dalam penelitian ini adalah kelelahan secara emosional dan fisik 
yang dialami responden.  
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >7 
Cukup : Jika total skor jawaban responden 5-7 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <5 
c) Tekanan dalam penelitian ini adalah keadaan tidak menyenangkan dan berada 
diluar kendali responden. 
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >9 
Cukup : Jika total skor jawaban responden 6-9 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <6  
d) Gejala depresi dalam penelitian ini adalah perasaan sedih dan kehilangan 
minat terhadap segala sesuatu yang dialami responden. 
Kriteria Objektif : 
Baik  : Jika total skor jawaban responden >9 
Cukup : Jika total skor jawaban responden 6-9 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <6  
e) Stres somatic dalam penelitian ini adala gejala stres yang dialami responden 
dengan melihat kondisi fisik. 
Kriteria Objektif : 





Cukup : Jika total skor jawaban responden 6-9 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <6  
f) Stres kognitif dalam penelitian ini adalah perubahan penurunan kemampuan 
otak dan kinerja yang dialami oleh responden.  
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >9 
Cukup : Jika total skor jawaban responden 6-9 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <6  
g) Self-efficari dalam penelitian ini adalah keyakinan diri responden akan 
kemampuannya dalam melakukan sesuatu. 
Kriteria Objektif : 
Baik : Jika total skor jawaban responden >11 
Cukup : Jika total skor jawaban responden 8-11 
Kurang : Jika total skor jawaban responden  <8 
 
2. Ruang Lingkup Penelitian  
Ruang lingkup pada penelitian ini adalah :  
a. Penelitian ini merupakan penelitian mengenai keselamatan dan kesehatan 
kerja.  
b. Responden yang diteliti merupakan pekerja yang memiliki shift kerja. 
c. Masalah penelitian hanya melihat pada aspek pembentuk psikososial            
di tempat kerja. 






No. Nama Peneliti Judul Penelitian 
Karakteristik Variabel 
Jenis Penelitian   Variabel Sampel Hasil 




















Pemantauan paparan faktor-faktor kerja 
psikososial dari waktu ke waktu 
mungkin penting, dan pencegahan 
kebijakan harus mempertimbangkan 
bahwa penurunan faktor-faktor kerja 
psikososial mungkin lebih tajam           
di antara mereka subkelompok seperti 
pekerja sektor publik yang lebih muda, 
berketerampilan rendah dan 
berketerampilan tinggi. 
2 Jurnal FKM UI, 












Tangki 31T5 Di 
PT Pertamina 
(Persero) Refinery 






Kerja,  Context 
To Work Dan 
Content Of Work 
30 Responden Hasil dari pengukuran menunjukkan 
bahwa adanya keluhan gejala fisik pada 
responden sebesar 40% yaitu keluhan 
sakit kepala, gangguan tidur, dan kaku 
otot sedangkan responden tidak 
menunjukkan persepsi yang di duga 
buruk terhadap aspek context to work 











Iklim kesehatan dan keselamatan 
menunjukkan signifikan hubungan 














– New challenges 
for occupational 







dengan kesehatan, kesejahteraan dan 
kemanjuran hubungan yang 
mempengaruhi kondisi kerja dan 
kesehatan serta bahaya dan untuk 
manajemen K3 terintegrasi. HSP telah 
terbukti sebagai agen penting dalam 
pembentukan dan pengembangan K3 
dalam organisasi. Namun, seperti yang 
diamati dalam tesis ini, peran para 
profesional ini masih jauh dari 
merekomendasikan keterlibatan dalam 
pengelolaan faktor risiko psikososial 
dan dapat memiliki keterlibatan yang 
lebih lengkap di bidang K3 lainnya 
seperti kesehatan promosi. Selain itu, 
budaya kesehatan dan keselamatan yang 
kuat dengan dukungan manajemen dan 
dukungan dari semua pemangku 
kepentingan sangat penting untuk 
mencapai yang ideal pendekatan 
terpadu dan terfokus pada pencegahan 
terhadap K3 seperti yang 
direkomendasikan oleh WHO,           




factors at work 




Tingkat tuntutan psikologis yang tinggi, 
















symptoms in the 
Gazel cohort. 
jumlah anak, , 
peristiwa pribadi 
dan pekerjaan 








yang rendah, dan tingkat dukungan 
sosial yang rendah di tempat kerja 
merupakan prediktor signifikan dari 
gejala depresi berikutnya pada pria dan 
wanita. Hasil ini tidak berubah setelah 
















work factors and 
sleep problems: 
findi 














tidur yang tidak 







Psikologis, dukungan sosial rendah, 
pengakuan  rendah, tuntutan emosional, 
persepsi minat, ketidakseimbangan 
kehidupan kerja dan kerja 
malamditemukan terkait dengan 
masalah tidur. Diprospektif, analisis 
psikologistuntutan dan kerja malam 
adalah prediksi tidur procacat. 
Menggunakan metode yang kurang 
konservatif,lebih banyak faktor 
ditemukan terkait dengan tidurmasalah. 
Hubungan dosis-responsdiamati 
menunjukkan bahwa semakin sering 






risiko masalah tidur. Tidak ada efek dari 




Oleh : Daniah, 
Rizki Zulfikri 



















40 Responden Hasil yang diperoleh menunjukan 
bahwa dari 40 responden, sebanyak           
19 responden (47,5%) yang memiliki 
keluhan gejala fisik yang rendah dan 21 
responden (52,5%) yang memiliki 
keluhan gejala fisik yang tinggi. 
Sebanyak 27 responden (67,5%) yang 
memiliki keluhan gejala emosi yang 
rendah dan 13 responden (32,5) yang 
memiliki keluhan gejala emosi yang 
tinggi. Untuk gejala perilaku sebanyak 
28 responden (70,0%) yang memiliki 
keluhan yang rendah dan 12 responden 
(30,0%) memiliki keluhan gejala 
perilaku yang tinggi. 





















Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
gambaran kategori baik dari faktor 
psikososial di pt. Sandratex sebesar 
46%. Faktor perilaku ofensif 
mempunyai besar persentase kategori 
baik paling tinggi (76,4%). Sedangkan 
































31 Responden  Dari 31 responden, responden yang 
mengalami tuntutan kerja yang cepat 
sebanyak 31 responden, tuntutan kerja 
yang banyak sebanyak 27 responden, 
timbunan kerja yang belum dikerjakan 
sebanyak 14 responden, deadline kerja 
yang ketat sebanyak 27 responden, 
ketergantungan pada supervisor 
sebanyak 11 responden, ketergantungan 
pada rekan kerja sebanyak                       
10 responden, kostumer yang tidak 
bersahabat sebanyak 9 responden, 
kontak dengan orang yang tidak 
menyenangkan sebanyak 9 responden, 
istirahat kerja yang kurang sebanyak        
12 responden, pekerjaan yang menuntut 
berbolak-balik sebanyak 20 responden, 
komputer yang rusak sebanyak                 
3 responden, respon komputer yang 
lambat sebanyak 12 responden, 
tantangan dalam pekerjaan sebanyak            
26 responden, kesulitan dalam 
memfokuskan perhatian sebanyak                
12 responden. Sebanyak 24 responden 





7 responden tidak mengalami gejala 
stress. Sebanyak 11 responden 
mengalami gangguan muskuloskeletal, 
dan 20 responden tidak mengalami 
gangguan muskuloskeletal. 



















65 Responden Hasil penelitian dengan uji analisis 
bivariat, diperoleh tidak ada faktor yang 
berhubungan dengan stres kerja dan 
beban kerja, namun tingkat pendidikan 
berhubungan dengan beban psikososial 


















Berdasarkan hasil analisis data 
diperoleh koefisien korelasi sebesar -
0,498 dengan sig. = 0,000; p < 0,001, 
sehingga hipotesis yang diajukan 
diterima, dapat dikatakan ada hubungan 
negatif yang sangat signifikan antara 
dukungan sosial dengan stres kerja. 
Sumbangan efektif dukungan sosial 
dengan stres kerja sebesar 24,8 % dan 
sisanya 75,2 % dipengaruhi variabel 
lainnya. Dukungan sosial termasuk ke 
dalam kategori tinggi dengan rerata 
empirik 70,56 dan rerata hipotetik skala 





Dari tabel diatas, dapat dilihat bahwa telah ada beberapa penelitian sebelumnya terkait faktor psikososial di tempat kerja. 
Namun, belum ada yang melakukan penelitian terkait psikososial secara umum di tempat kerja pada perhotelan, padahal psikososial 
menjadi salah satu isu di dunia dan Indonesia. Sehingga, peneliti tertarik mengangkat penelitian ini terkait gambaran psikososial        











stres kerja termasuk ke dalam kategori 
sedang dengan rerata empirik 24,8 dan 





E. Tujuan Penelitian 
1. Tujuan Umum  
Tujuan umum dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui gambaran 
psikososial di tempat kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar. 
2. Tujuan Khusus  
Secara lebih rinci, tujuan dari penelitian ini yaitu : 
a. Untuk mengetahui gambaran tuntutan di tempat kerja pada karyawan Hotel 
Aston Makassar. 
b. Untuk mengetahui gambaran organisasi kerja dan konten kerja pada 
karyawan Hotel Aston Makassar. 
c. Untuk mengetahui gambaran hubungan interpersonal dan kepemimpinan pada 
karyawan Hotel Aston Makassar. 
d. Untuk mengetahui gambaran work-individual interface pada karyawan Hotel 
Aston Makassar.  
e. Untuk mengetahui gambaran nilai-nilai di tempat kerja pada karyawan Hotel 
Aston Makassar. 
f. Untuk mengetahui gambaran perilaku ofensif pada karyawan Hotel Aston 
Makassar. 
g. Untuk mengetahui gambaran kesehatan dan kesejahteraan pada karyawan  
Hotel Aston Makassar. 
F. Manfaat Penelitian  
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberiakan :  
1. Manfaat Teoritis 
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memperkaya teori-teori yang 






2. Manfaat Bagi Hotel  
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan gambaran terkait 
psikososial yang ada di hotel Aston Makassar, sehingga dapat dijadikan sebagai 
informasi dan evaluasi agar pihak perhotelan memperhatikan kesehatan dan 
keselamatan para pekerja serta menambah pengetahuan pekerja mengenai 
psikososial yang berpotensi memicu berbagai gangguan kesehatan pada pekerja. 
3. Manfaat Bagi Institusi  
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan masukan sebagai bahan 
refensi, tambahan data dan menjadi bahan studi pustaka bagi Universitas Islam 
Negeri Alauddin Makassar. 
4. Manfaat Peneliti 
Hasil penelitian ini diharapkan menambah wawasan tentang keselamatan 























A. Tinjauan Umum Keselamatan dan Kesehatan Kerja  
Keselamatan dan kesehatan kerja merupakan salah satu upaya 
perlindungan yang ditujukan kepada semua potensi yang dapat menimbulkan 
bahaya, agar tenaga kerja dan orang lain yang ada di tempat kerja selalu dalam 
keadaan selamat dan sehat. Potensi-potensi yang dapat menimbulkan bahaya 
dapat berasal dari mesin, lingkungan kerja, sifat pekerjaan, cara kerja dan proses 
produksi.  
Menurut International Labour Organization (1996) keselamatan dan 
kesehatan kerja (K3) merupakan suatu disiplin dengan ruang lingkup yang luas 
yang meliputi beberapa bidang khusus. Dalam pengertian yang luas, K3 
mengarah kepada pengendalian hazard dan risiko untuk meminimalkan 
terjadinya injury ataupun accident, promosi dan pemeliharaan derajat tertinggi 
baik fisik, mental dan kesejahteraan sosial pekerja di semua tempat kerja, 
pencegahan terhadap efek buruk pada kondisi kesehatan yang disebabkan oleh 
pekerjaan, perlindungan terhadap para pekerja dalam lingkungan kerja dari risiko 
yang berakibat kepada kesehatan yang buruk serta adaptasi pekerjaan terhadap 
manusia. 
Dalam pandangan Islam, dua perkara pokok (jaminan keselamatan dan 
kesehatan kerja serta upah) mendapat perhatian penting.  Hubungan kesehatan dan 
keselamatan kerja dengan Islam adalah sama sama mengingatkan umat manusia 
agar senantiasa berperilaku (berpikir dan bertindak) yang aman dan sehat dalam 
bekerja di tempat kerja (di kantor, di pabrik, di tambang dan di mana tempat kita 
bekerja). Dengan berperilaku aman dan sehat akan tercipta suatu kondisi atau 





maupun perusahaan tempat kerja. Keselamatan kerja dalam Islam adalah usaha 
yang dilakukan manusia pada dirinya (self control), untuk menghindari bahaya 
pada saat bekerja (Yusri, 2013). 
Dalam Al-Qur‟an terdapat beberapa konsep yang berkaitan dengan kerja, 
itu semua mengindikasikan bahwa Islam adalah agama yang mengutamakan 
kerja. Bahkan kesempurnaan iman seseorang antara lain adalah karena kerja, 
dengan kata lain bahwa setiap muslim wajib bekerja. Islam mengangkat nilai 
tenaga kerja dan memerintahkan manusia bekerja, baik untuk mencapai 
kehidupan yang layak dan menghasilkan barang-barang dan jasa yang menjadi 
keperluan hidupnya, maupun untuk amal shaleh karena bekerja itu sendiri bersifat 
ibadah semata-mata kepada Allah Swt. Ini terdapat dalam QS.at-Taubah/ 9:l05.  
 
                       
                
Terjemahan : 
Dan Katakanlah: "Bekerjalah kamu, Maka Allah dan Rasul-Nya serta 
orang-orang mukmin akan melihat pekerjaanmu itu, dan kamu akan 
dikembalikan kepada (Allah) yang mengetahui akan yang ghaib dan yang 
nyata, lalu diberitakan-Nya kepada kamu apa yang telah kamu kerjakan. 
Dalam tafsir Al Misbah menjelaskan bahwa katakan kepada manusia, 
wahai Rasulullah, “Bekerjalah kalian dan jangan segan-segan melakukan 
perbuatan baik dan melaksanakan kewajiban. Sesungguhnya Allah mengetahui 
segala pekerjaan kalian dan Rasulullah serta orang-orang mukmin akan 
melihatnya. Mereka akan menimbangnya dengan timbangan keimanan dan 
bersaksi dengan perbuatan-perbuatan itu. Kemudian setelah mati, kalian akan 
dikembalikan kepada Yang Maha Mengetahui lahir dan batin kalian, lalu 
mengganjar dengan perbuatan-perbuatan kalian setelah Dia memberitahu kalian 





B. Tinjauan Umum Bahaya di Tempat Kerja (Work Hazard) 
The International Labour Organizational (1986), mendefinisikan bahaya 
kerja (work hazard) adalah suatu sumber potensi kerugian atau suatu situasi yang 
berhubungan dengan pekerja, pekerjaan dan lingkungan kerja yang berpotensi 
menyebabkan kerugian ataupun gangguan. 
Menurut Asfahl (1999), keselamatan (safety) berkaitan dengan efek yang 
akut dari hazards, sedangkan kesehatan (health) berkaitan dengan efek kronis  
hazards. Hazards juga melibatkan risiko atau kesempatan yang berkaitan dengan 
elemen-elemen yang tidak tidak diketahui (unknown). 
Berikut merupakan kategori hazards dalam industri : 
1. Bahaya Fisik (Physical Hazard) 
a. Kebisingan 
b. Radiasi  
c. pencahayaan 
d. Suhu 
2. Bahaya Kimia (Chemical Hazard) 
a. Gas yang beracun 
b. Larutan kimia 




4. Bahaya Psikososial (Psychosocial Hazard) 
a. Sistem kerja 
b. Organisasi pekerjaan 





d. Trauma  
5. Bahaya mekanis  
a. Penggunaan mesin  
b. Peralatan  
6. Bahaya ergonomi 
a. Ruangan yang sempit 
b. Gerakan tubuh terbatas 
c. Mengangkat 
d. Mendorong  
e. Menarik  
f. Kurang cahaya  
7. Bahaya tingkah laku 
a. Ketidakpatuhan terhadap standar  
b. Kurang keahlian 
c. Tugas baru atau tidak rutin 
8. Bahaya lingkungan sekitar  
a. Gelap 
b. Permukaan tidak rata 
c. Kondisi permukaan basah  
d. Cuaca  
e. kebakaran 
Sedangkan Cox (2002) dalam Research on work-related stress membagi 
bahaya menjadi 2 yaitu bahaya fisik (Physical Hazard) yang terdiri dari biologi 
(Biological Hazard), biomekanik (biomechanical), kimia (chemical), radiologi 
(radiological) dan bahaya psikososial (psychosocial). Tempat kerja merupakan 





bagi kesehatan dan keselamatan pekerja. Kesehatan pekerja berfokus pada dua 
penyebab yaitu kesehatan kaitannya dengan pajanan bahaya fisik dan kesehatan 
kerja yang disebabkan bahaya psikososial. Terpapar stressor bahaya psikososial di 
tempat kerja terkait dengan sejumlah masalah kesehatan, termasuk gangguan 
perilaku dan penyakit lainnya. 
 Dalam Islam juga menyampaikan agar seseorang bekerja senantiasa 
menjaga dan memperhatikan kesehatan. Ini disampaikan oleh Nabi Muhammad 
shallallahu „alaihi wa sallam bersabda :  
ُغاَرَفْلاَو ُة َّح ِّصلا ، ِساَّىلا َهِم ٌريِثَك اَمِهيِف ٌنُىبْغَم ِنَاتَمْعِو 
Artinya :  
”Ada dua kenikmatan yang banyak manusia tertipu, yaitu nikmat sehat 
dan waktu senggang” (HR. Bukhari no. 6412, dari Ibnu „Abbas). 
Ibnu Baththol mengatakan, ”Seseorang tidaklah dikatakan memiliki waktu 
luang hingga badannya juga sehat. Barangsiapa yang memiliki dua nikmat ini 
(yaitu waktu senggang dan nikmat sehat), hendaklah ia bersemangat, jangan 
sampai ia tertipu dengan meninggalkan syukur pada Allah atas nikmat yang 
diberikan. Bersyukur adalah dengan melaksanakan setiap perintah dan menjauhi 
setiap larangan Allah. Barangsiapa yang luput dari syukur semacam ini, maka 
dialah yang tertipu”. 
C. Tinjauan Umum Psikososial  
1. Definisi Psikososial  
Psikologi hanya ditujukan pada hambatan pekerja untuk beradaptasi 
terhadap aturan kerja daripada terhadap potensi bahaya dari karakteristik 
lingkungan kerja yang mungkin dirasakan pekerja (Gardell, 1982). Tetapi, dengan 





1960 (Johnson & Hall, 1996) fokus pembahasan telah beralih dari perspektif 
individu ke arah pengaruh dari aspek lingkungan kerja terhadap kesehatan (Cox, 
2000).  
Menurut  International Labour Organization Tahun 2016 mengatakan 
bahwa bahaya psikososial (psychological hazards) adalah hasil dari rancangan 
dan manajemen kerja serta konteks sosial dan organisasi di tempat kerja yang 
dapat menimbulkan bahaya bagi pekerja baik secara psikologik dan fisik. Adapun 
respon umum terhadap adanya bahaya psikososial di tempat kerja yaitu stres yang 
dapat menyebabkan gangguan kesehatan secara sesaat, kesalahan penilaian atau 
kegagalan dalam kinerja aktivitas normal dan meningkatkan kecelakaan di tempat 
kerja. Sehingga ini menjadi salah satu faktor penyebab yang berkontribusi pada 
perkembangan gangguan mental (kelelahan dan depresi) dan masalah fisik lainnya 
seperti penyakit kardiovaskular, musculoskeletal disorders serta munculnya 
perilaku pengendalian negatif. Akibatnya, ini dapat menyebabkan kemerosotan 
kesejahteraan dan kualitas hidup pekerja yang berdampak pada perusahaan.  
Dampak negatif dari psikososial merupakan salah satu jenis bahaya yang 
berpotensi mengakibatkan gangguan kesehatan di tempat kerja (Jeyaratnam dan 
Koh, 2009 : 14). Menurut Kementerian Kesehatan (2011) faktor psikososial dapat 
mengakibatkan perubahan dalam kehidupan individu, baik bersifat psikologis 
maupun sosial yang mempunyai pengaruh cukup besar sebagai faktor penyebab 
terjadiya gangguan fisik dan psikis pada diri individu tersebut. Faktor psikososial 
sering tidak disadari kehadirannya oleh para pekerja. Kajian mengenai faktor 
psikososial di tempat kerja juga masih belum banyak dilakukan.  
Faktor psikososial adalah salah satu bahaya di tempat kerja yang kerap kali 
tidak disadari oleh para pekerja maupun pihak manajemen di perusahaan. Ada 





dapat menimbulkan gangguan  kesehatan fisik, mental maupun emosional pada 
pekerja yaitu pekerja yang sering mengalami situasi dan lingkungan kerja yang 
tidak kondusif, seperti bekerja dalam shift, beban kerja yang berlebihan, bekerja 
secara monoton, adanya mutasi dalam pekerjaan, tidak jelasnya peran kerja serta 
konflik dengan teman kerja. Sehingga, dari aspek tersebut dapat menimbulkan 
gangguan kesehatan seperti gangguan musculoskeletal, stres kerja, dan penyakit 
psikomatis yang menjadi penyebab semakin meningkatnya penyakit akibat 
hubungan pekerjaan (Kementrian Kesehatan, 2011).  
Adapun etika bekerja dalam Islam yaitu ketika Rasulullah Saw 
menyampaikan bahwa Allah Swt sangat menyayangi orang-orang yang bekerja 
dengan keikhlasan dan profesional yaitu bekerja secara sungguh-sungguh. Dua hal 
ini yang diinginkan oleh Allah Swt dan rasul-Nya agar dimiliki dalam diri setiap 
mukmin ketika menghadapi pekerjaan. Ikhlas artinya murni atau memurnikan 
semua yang dikerjakan dan disandarkan kepada Allah Swt. Ketika semua 
pekerjaan  dikaitkan kepada Allah Swt, maka akan bernilai ibadah dan bermanfaat 
untuk kehidupan dunia dan akhirat. Dengan memulai segala sesuatu ataupun 
kebaikan dengan bismillah dan selalu berharap hasilnya kepada Allah Swt serta 
bersungguh-sungguh dalam melakukan pekerjaan dengan baik dan menyelesaikan 
sesuai dengan syariat agama.  
Selain itu, komitmen juga menjadi salah satu hal yang disukai oleh Allah 
Swt dan rasul-Nya. Komitmen memiliki arti yang menyeluruh ketika menghadapi 
sebuah pekerjaan yaitu komitmen bukan hanya berkaitan dengan lawan dan rekan 
kerja tetapi bagaimana seseorang membuat komitmen terhadap dirinya sendiri dan 
Allah Swt, karena ketika seseorang telah berkomitmen makan akan muncul sifat 





agama, melaksanakan dan memberikan tugas sesuai dengan aturan yang telah ada 
tanpa memberikan beban secara berlebihan kepada orang lain.    
Dalam Islam juga telah memberikan pedoman kepada seluruh umat 
manusia bahwa Al-Qur‟an selain sebagai petunjuk hidayah bagi seseorang dan 
juga berfungsi sebagai obat yang mujarab untuk mengatasi segala permasalahan 
hidup di dunia ini. Dalam bekerja keras dan profesional adalah praktek bersikap 
dan berperilaku mencontoh Rasulullah yaitu bersifat siddiq, fathonah, amanah 
dan tabligh agar kita diberikan keselamatan dunia dan akhirat. Sifat siddiq adalah 
dapat dipercaya dan jujur. Sifat fathonah adalah harus pintar. Sifat amanah adalah 
melaksanakan tugas yang dibebankan dan tabligh adalah mampu melakukan 
komunikasi yang baik. Wujud dari kita bekerja selain mendapat rezeki halal 
adalah pengakuan dari lingkungan atas prestasi kerja kita.  
Hal ini juga dijelaskan dalam hadits Rasulullah saw banyak yang 
mengarahkan umat manusia agar beretos kerja yang tinggi dan mengarah kepada 
profesionalisme sesuai dengan pengarahan dan bimbingan dari Al-Qur‟an seperti 
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ذ ئِإ(ا  
قيه بلاا ا  
ضِيَ برطلااااا  ) 
Terjemahan :  
Dari Aisyah ra sesungguhnya Rasulullah  bersabda “Sesungguhnya Allah 
mencintai seseorang yang apabila bekerja, mengerjakannya secara 
profesional” (HR. Thabrani, No: 891, Baihaqi, No: 334). 
Dari hadits yang diriwayatkan oleh Anas bin Malik, diceritakan bahwa ada 
seorang sahabat yang meminta bantuan kepada Nabi. Kemudian Nabi memberi 
bantuan kepada sahabat itu, tetapi kemudian ia meminta lagi. Nabi 





mencari belas kasihan orang lain. Karena sesungguhnya tangan di atas atau 
memberi adalah lebih baik dari tangan di bawah yang meminta.  
Selanjutnya Nabi bertanya kepada sahabatnya itu, apakah ia masih 
memiliki sesuatu di rumahnya. Sahabat itu menjawab bahwa ia tidak memiliki 
suatu apapun, kecuali sebuah mangkok tua. Nabi berkata padanya, “besok kamu 
bawa mangkok itu, akan aku lelangkan kepada sahabat yang lain”. Besok harinya 
sahabat itu membawa mangkok tersebut dan diserahkan kepada Nabi. Nabi 
mengumumkan pada para sahabat, siapa yang akan menolong temannya dengan 
jalan membeli mangkok miliknya dan beberapa sahabat berkenan membelinya, 
akhirnya diambillah harga yang paling tinggi senilai dua dirham. 
Nabi menyerahkan kepada pemilik mangkok itu satu dirham untuk 
membeli makanan bagi keluarganya. Kata Nabi, yang satu dirham lagi kamu 
belikan kapak besar, lalu bawa kemari. Setelah diberikan kepada Nabi, Nabi 
memasangkan gagangnya lalu berkata, “sekarang kamu pergi cari kayu dan jual 
ke pasar. selama lima belas hari aku tidak mau melihatmu”. Sahabat itu kemudian 
bekerja sesuai dengan yang disarankan Nabi. Setelah itu ia kembali kepada Nabi 
dengan membawa keuntungan sepuluh dirham. Nabi bersabda padanya, “hal ini 
lebih baik bagimu daripada meminta belas kasihan orang lain yang akan menjadi 
noda pada wajahmu di hari kiamat”. 
Betapa kerasnya Islam mengarahkan umatnya agar mau bekerja keras dan 
bekerja secara profesional serta mencela mereka yang besikap pemalas dan suka 
meminta belas kasihan orang lain. 
Bekerja merupakan perintah langsung dari Allah kepada umat manusia 
agar mereka mencari penghidupan di dunia sebagai bekalan di akhirat. Bekerja 
menurut Islam bukan hanya sebatas untuk mendapatkan uang untuk tetap bertahan 





di lingkungan yang berbeda untuk menjalin habluminannas, selain juga upaya 
mendekatkan diri kepada Allah.  
Al-Qur‟an dengan segala isinya telah menjelaskan bahwa hidup ini 
hanyalah untuk beribadah. Al-Qur‟an juga memerintahkan kepada manusia untuk 
bekerja sesuai syariat agama. Hal ini dijelaskan dalam QS. Jumu‟ah/ 62:10 
sebagai berikut : 
                       
       
Terjemahan :  
“Apabila telah ditunaikan shalat, Maka bertebaranlah kamu di muka bumi 
dan carilah karunia Allah dan ingatlah Allah sebanyak-banyaknya supaya 
kamu beruntung.” 
Tafsir Al Misbah menjelaskan bahwa apabila kalian telah melakukan salat, 
maka bertebaranlah untuk berbagai kepentingan. Carilah karunia Allah dan 
berzikirlah kepada-Nya banyak-banyak, dalam hati maupun dan dengan ucapan. 
Mudah-mudahan kalian memperoleh keberuntungan dunia dan akhirat. 
Dari ayat di atas menjelaskan bahwa apabila setelah menunaikan ibadah 
shalat, maka bertebaranlah kalian di muka bumi untuk melakukan pekerjaan 
dalam mencari rezeki yang halal. Apabila dalam melakukan pekerjaan seseorang 
mendapatkan masalah maka hendaklah mengingat Allah Swt sebanyak-banyaknya 
dan senantiasa bersabar ketika ujian yang diberikan oleh-Nya, maka Allah Swt 
akan memberikan kemudahan dalam menyelesaikan pekerjaan. Karena sebagai 
orang beriman seharusnya kita selalu bersabar dalam bekerja ataupun dalam 
kehidupan sehari-hari. Kita juga mengetahui bahwa Allah Swt tidak akan 
memberikan cobaan diluar batas kemampuan hambanya dan Allah Swt selalu 





Dalam Al-Qur‟an juga disampaikan agar senantiasa berbuat baik antar 
sesame manusia dan tidak berbuat kerusakan baik yang bersifat jasmaniah dan 
rohaniah. Ini disampaikan dalam QS. Al-Qashsash/ 28:77 : 
                    
                            
    
Terjemahan :  
“Dan carilah pada apa yang telah dianugerahkan Allah kepadamu 
(kebahagiaan) negeri akhirat, dan janganlah kamu melupakan bahagianmu 
dari (kenikmatan) duniawi dan berbuat baiklah (kepada orang lain) 
sebagaimana Allah telah berbuat baik, kepadamu, dan janganlah kamu 
berbuat kerusakan di (muka) bumi. Sesungguhnya Allah tidak menyukai 
orang-orang yang berbuat kerusakan”. 
Dalam tafsir Al-Misbah dijelaskan bahwa jadikanlah sebagian dari 
kekayaan dan karunia yang Allah berikan kepadamu di jalan Allah dan amalan 
untuk kehidupan akhirat. Janganlah kamu cegah dirimu untuk menikmati sesuatu 
yang halal di dunia. Berbuat baiklah kepada hamba-hamba Allah sebagaimana 
Allah berbuat baik kepadamu dengan mengaruniakan nikmat-Nya dan janganlah 
kamu membuat kerusakan di bumi dengan melampaui batas-batas Allah. 
Sesungguhnya Allah tidak meridhoi orang-orang yang merusak dengan perbuatan 
buruk mereka itu. 
Beberapa contoh faktor psikososial dalam kehidupan individu berkaitan 
dengan peran dan harapan dari pekerjaan, keluarga dan kegiatan komunitas 
(Bastable, 2002:130). Sumber lain menyebutkan ada beberapa stresor psikososial 
yang layak dipertimbangkan seperti pekerjaan, hubungan, situasi keuangan,     
anak-anak, kelainan psikologis (depresi, kegelisahan, dan lain-lain), rendahnya 
rasa percaya diri, kondisi dunia (masalah di lingkungan tempat tinggal, situasi 





yang berasal dari risiko bahaya potensial psikososial (Kementerian Kesehatan, 
2011). 
Berdasarkan definisi diatas dapat disimpulkan bahwa psikososial adalah 
adanya interaksi dari pekerjaan dengan individu dan sosial di tempat kerja  yang 
dapat menimbulkan bahaya baik secara psikologik dan fisik. 
2. Proses Adaptasi Tubuh terhadap Kehadiran Faktor Psikososial  
Gangguan kesehatan akibat faktor psikososial tidak terjadi secara langsung 
setelah paparan pertama. Para pekerja akan mengalami gejala setelah 
mendapatkan pajanan secara terus-menerus dan melalui proses adaptasi yang 
terdiri dari tiga fase sebagai berikut (Kementerian Kesehatan, 2011) : 
a. Fase 1 reaksi kewaspadaan (alarm reaction).  
Tubuh mulai mengenali paparan sebagai ancaman. Pada fase ini akan 
terjadi peningkatan produksi berbagai macam hormon seperti hormon adrenalin 
dan hormon kortison. Selain itu, terjadi perubahan koordinasi dalam sistem saraf 
pusat dan seluruh sistem berubah siaga dalam waktu cepat sehingga 
mengakibatkan tubuh berkeringat dingin, jantung berdebar-debar, serta darah 
mengalir cepat.  
b. Fase 2 reaksi perlawanan (resistancy reaction).  
Tubuh akan berupaya melawan pajanan yang ada. Jika paparan 
berlangsung lama secara terus-menerus, tubuh tidak akan mampu mengatasinya 
karena keterbatasan kemampuan dan waktu penyesuaian yang terbatas.  
c. Fase 3 reaksi kehabisan tenaga (exhaustion reaction).  
Mekanisme pertahanan tubuh berangsur menurun dan terjadi kelelahan 





3. Pekerja Berisiko  
Dalam Islam telah disampaikan bahwa setiap pekerjaan yang dilakukan 
adalah ibadah. Pekerjaan akan menjadi ibadah jika dimaksudkan demi 
melaksanakan perintah Allah dan agar berkecukupan sehingga tidak meminta 
kepada orang lain. Al-Qur‟an menagajarkan bahwa dengan bekerja sebaik-
baiknya dan menjaga peraturan agama secara proporsional berarti bersyukur 
kepada Allah dan ia akan diberikan kehidupan yang layak.  
Ini juga dijelaskan dalam QS. An-Nahl/ 16:97. 
                            
              
Terjemahan :  
“Barangsiapa yang mengerjakan amal saleh, baik laki-laki maupun 
perempuan dalam Keadaan beriman, Maka Sesungguhnya akan Kami 
berikan kepadanya kehidupan yang baik dan Sesungguhnya akan Kami 
beri Balasan kepada mereka dengan pahala yang lebih baik dari apa yang 
telah mereka kerjakan”. 
Dalam tafsir Al-Misbah dijelaskan bahwa siapa saja yang berbuat 
kebajikan di dunia, baik laki-laki maupun wanita, didorong oleh kekuatan iman 
dengan segala yang mesti diimani, maka Kami tentu akan memberikan kehidupan 
yang baik pada mereka di dunia, suatu kehidupan yang tidak kenal kesengsaraan, 
penuh rasa lega, kerelaan, kesabaran dalam menerima cobaan hidup dan dipenuhi 
oleh rasa syukur atas nikmat Allah. Dalam akhirat nanti, Kami akan memberikan 
balasan pada mereka berupa pahala baik yang berlipat ganda atas perbuatan 
mereka di dunia.  
Dari ayat di atas dijelaskan bahwa hendaklah seseorang berbuat kebaikan 
dan mengejerkan pekerjaan dengan sebaik-baiknya maka Allah Swt akan 





Menurut Kementrian Kesehatan (2011) terdapat sejumlah pekerjaan yang 
teridentifikasi sebagai pekerjaan yang berisiko tinggi  untuk terpapar dari bahaya 
psikososial. Hal ini dikarenakan pekerjaan yang secara teratur mengharuskan 
kontak dengan orang lain, beban kerja tinggi, tenggang waktu ketat dan risiko 
ancaman fisik di tempat kerja. Contoh pekerjaan seperti itu adalah guru, perawat, 
polisi, petugas di penjara, militer, dokter, pekerja pada hotel, administrasi publik 
(misalnya manajer rumah sakit), peneliti ilmiah, pedagang eceran, pemadam 
kebakaran, pekerja sosial, petugas ambulan, paramedik dan pengemudi 
transportasi publik.  
 
D. Tinjauan Umum Faktor  Psikososial  di Tempat Kerja  
1. Hubungannya dengan Pekerjaan (context to work) 
Job Content menggambarkan bahaya psikososial yang berhubungan 
dengan keadaan pekerjaan yang dapat menimbulkan stres dan berpotensi 
membahayakan pekerja. Hal ini mencakup beban kerja, desain tugas, jadwal kerja, 
serta peralatan kerja. 
a. Beban Kerja 
Beban kerja kuantitatif dapat diartikan ke jumlah pekerjaan yang harus 
dilakukan sedangkan beban kerja secara kualitatif merujuk kepada kesulitan 
dalam melakukan pekerjaan tersebut. Dua jenis beban kerja tersebut diatas secara 
tersendiri dapat menyebabkan bahaya bagi pekerja dan sangat mungkin untuk 
mempunyai pekerjaan yang melibatkan beban kerja berlebih secara kuantitatif dan 
kurangnya beban kerja secara kualitatif. Beban kerja “berlebih atau terlalu sedikit 
kuantitatif” timbul sebagai akibat dari tugas-tugas yang terlalu banyak atau terlalu 
sedikit diberikan kepada pekerja untuk diselesaikan dalam waktu tertentu, dan 





mampu untuk melakukan suatu tugas, atau tugas tidak menggunakan ketrampilan 
dan potensi dari tenaga kerja.  
b. Desain Kerja 
Ada beberapa aspek dari pekerjaan yang dapat menyebabkan bahaya 
potensial meliputi pekerjaan yang rutin dan membosankan, ketidakjelasan jenis 
pekerjaan, ketrampilan kerja yang rendah. Misalnya kurangnya variasi kerja atau 
kerja monoton, pekerjaan yang kurang menantang, kurang menggunakan 
ketrampilan, ketidakpastian yang tinggi.  
Cox (1985) dalam Research on Work-Related Stress (2002)  telah 
membahas kembali efek kesehatan dari segi fisik dan psikologi pekerjaan. 
Terdapat beberapa aspek dari desain tugas yang mempunyai berpotensi 
menimbulkan hazard misalnya rendahnya nilai pekerjaan, tidak ada ketrampilan, 
pekerjaan yang monoton, ketidakpastian pekerjaan, tidak ada kesempatan untuk 
belajar, perintah bekerja yang menuntut lebih dan kurangnya sumber daya. 
c. Jadwal Kerja 
Ada 2 masalah utama yang berhubungan dengan rencana kerja, sehingga 
dapat berpengaruh terhadap kesehatan yaitu shift kerja dan jam kerja yang 
panjang  atau kerja jangka panjang. Jadwal kerja yang tidak fleksibel, jam kerja 
yang tidak dapat diperkirakan dan jam kerja yang panjang adalah salah satu pokok 
yang termasuk dalam jadwal kerja. Para pekerja shift lebih sering mengeluh 
tentang kelelahan dan gangguan perut daripada pekerja pagi atau siang dan 
dampak dari kerja shift terhadap kebiasaan makan yang mungkin menyebabkan 
gangguan-gangguan perut.  
d. Peralatan Kerja 
Kurangnya sarana dan fasilitas kerja, adanya masalah dengan 





pemeliharaan peralatan kerja menjadi suatu stressor tersendiri bagi karyawan. 
Ketersediaan maupun pemeliharaan alat dalam melaksanakan pekerjaan 
merupakan hal yang sangat penting yang harus diperhatikan karena dengan 
kurangnya alat serta pemeliharaan yang tidak sesuai dengan banyaknya tugas 
yang harus diselesaikan dapat menimbulkan potensi hazard yang nantinya 
menimbulkan risiko injury atau kecelakaan kerja serta menurunkan produktifitas 
karyawan. 
2. Hubungan dengan isi Pekerjaan (Job Content) 
Bahaya psikososial yang berkaitan dengan hubungannya dengan kerja 
dapat menyebabkan stres dan berpotensi mengakibatkan kerugian atau 
mengganggu kesehatan. 
a. Budaya dan Fungsi Organisasi 
Komunikasi yang buruk, dukungan yang buruk terhadap pemecahan 
masalah, pengembangan karyawan dan tujuan organisasi yang tidak jelas. 
b. Hubungan Interpersonal 
Hubungan kerja yang tidak baik terlihat dengan adanya gejala-gejala 
seperti kepercayaan yang rendah, tingkat pemberian dukungan yang rendah, dan 
minat yang rendah dalam pemecahan masalah di organisasi. Ketidakpercayaan 
secara positif berhubungan dengan ketaksaan peran yang tinggi, yang mengarah 
pada komunikasi antar pribadi yang tidak sesuai antara para tenaga kerja dan 
ketegangan psikologis dalam bentuk kepuasan pekerjaan yang rendah penurunan 
kondisi kesehatan dan merasa diancam oleh atasan dan rekan-rakan kerjanya 
(Kahn, dkk 1964 dalam Research on Work – Related Stress, 2002).  
c. Perkembangan Karir (Career Development) 
Promosi di suatu perusahaan adalah suatu keharusan. Pentingnya promosi 





dan perangsang). Adanya ganjaran dan perangsang yang berupa promosi dapat 
meningkatkan produktifitas bagi karyawan. Kadang-kadang ketrampilan seorang 
pegawai yang akan dipromosikan untuk menduduki jabatan tertentu ini masih 
kurang. Pengembangan karir merupakan pembangkit stres potensial yang 
mencakup ketidakpastian pekerjaan, promosi berlebih, dan promosi yang kurang. 
Kurang baiknya sistem pengembangan karir yang diharapkan karyawan dapat 
menjadi sumber bahaya psikososial, terutama sekali pada perusahaan yang 
menitikberatkan hubungan antara pengembangan karir dan kemampuan atau 
kompensasi dari karyawan. 
d. Kebijakan dan Pengawasan 
Kebijakan dan pengawasan bersumber pada manajemen puncak atau 
pimpinan organisasi. Dalam setiap pembulatan kebijakan dibutuhkan partisipasi 
aktif dari setiap anggota organisasi karena keputusan yang dihasilkan akan 
dirasakan semua pihak. Begitu juga halnya dengan pengawasan kerja, karakter 
pemimpin akan menentukan kinerja dari pekerja yang dipimpin atau diawasinya. 
Pengalaman kurangnya atau tidak adanya kontrol di tempat kerja, rendahnya 
pengambilan keputusan berhubungan dengan stres, cemas, depresi, lesu, lelah, 
kepercayaan diri yang rendah dan meningkatnya kejadian gejala kardiovaskular 
(Research on Work – Related Stress, 2002 ).  
E. Tinjauan Umum Pembentuk Psikososial di Tempat Kerja  
Banyak sumber yang mendefinisikan faktor-faktor pembentuk psikososial. 
Dengan berbagai macam penelitian mengungkapkan definisi yang berbeda namun 
pada dasarnya memiliki aspek yang hampir sama.  
Karasek dkk. (1998) mengidentifikasikan lima aspek utama yang 
membangun kerangka psikososial, yaitu decision latitude (kebebasan dalam 





(tuntutan psikologi), social support (dukungan sosial), organizational level (mutu 
organisasi), job dissatisfaction (ketidakpuasan pekerjaan), dan job insecurity 
(ketidakamanan dalam bekerja).  
Faktor pembentuk psikososial secara utuh juga dikembangkan oleh Tage 
Sondergard Kristensen dan Vilhelm Borg dari Danish National Institute for 
Occupational Health di Copenhagen. Faktor-faktor yang tercakup di dalamnya 
yaitu demands at work (tuntutan di tempat kerja), work organization and job 
contents (organisasi kerja dan konten pekerjaan), interpersonal relations and 
leadership (hubungan interpersonal dan kepemimpinan), work individual interface 
(bekerja antarmuka individu), values at workplace level (nilai-nilai di level tempat 
kerja), health and well-being (kesehatan dan kesejahteraan), personality 
(kepribadian), offensive behaviours (perilaku ofensif) (Pejtersen dkk, 2010).  
1. Tuntutan di Tempat Kerja  
Tuntutan di tempat kerja merupakan faktor pertama yang  terkait dengan 
pekerjaan seseorang yang dapat memberikan tekanan pada seseorang jika tuntutan 
di tempat kerja dirasakan secara berlebihan sehingga dapat meningkatkan 
kecemasan stres (Robbins dan Judge 2013 dalam Purba, 2017). Faktor ini meliputi 
6 komponen, yaitu tuntutan kuantitatif, kecepatan kerja, tuntutan kognitif, dan 
tuntutan emosional, tuntutan untuk menyembunyikan emosi, dan tuntutan 
sensorik. Tuntutan kuantitatif berkaitan dengan jumlah barang produksi yang 
diminta. Kecepatan kerja berhubungan dengan kemampuan untuk menyelesaikan 
pekerjaan secara tepat waktu. Tuntutan kognitif berhubungan dengan kemampuan 
untuk memikirkan jawaban atau pemecahan atas suatu masalah.  
Tuntutan emosional berkaitan dengan kondisi senang, sedih, marah, 
cemas, takut, dan sebagainya. Tuntutan untuk menyembunyikan emosi berkaitan 





Tuntutan sensorik berkaitan dengan pengaruh dari luar yang diterima oleh panca 
indera manusia (Pejtersen, 2010). Pada faktor ini dijelaskan bahwa emosi tenaga 
kerja menyiratkan ekspresi emosi tertentu sebagai bagian dari tugas yang 
berhubungan dengan klien, pelanggan, murid atau pasien (Eurofound, 2012).  
2. Organisasi Kerja dan Konten Pekerjaan  
Faktor organisasi kerja dan konten pekerjaan meliputi 6 komponen yaitu 
pengaruh, kemungkinan pengembangan, variasi, arti pekerjaan, komitmen           
di tempat kerja, dan derajat kebebasan di tempat kerja. Pengaruh dimaksudkan 
sebagai seberapa besar pengaruh seorang pekerja terhadap organisasi di tempat 
dia bekerja. Kemungkinan pengembangan dimaksudkan sebagai kemungkinan 
seorang pekerja untuk dapat berkembang di tempat kerjanya. Variasi berhubungan 
dengan berbagai jenis pekerjaan yang dilakukan pekerja di tempat kerja. Arti 
pekerjaan merupakan seberapa besar arti pekerjaan tersebut bagi pekerja. 
Komitmen di tempat kerja merupakan seberapa besar komitmen pekerja terhadap 
pekerjaannya. Derajat kebebasan di tempat kerja dimaksudkan untuk mengetahui 
apakah pekerja merasa terkekang atau tidak selama bekerja (Pejtersen, 2010). 
Pada faktor ini diuraikan mengenai keterampilan kebijaksanaan dan 
pembangunan serta keputusan otoritas, seperti apakah pekerjaan tersebut 
menyaratkan pemecahan masalah yang tidak terduga terhadap diri pekerja sendiri, 
apakah pekerja belajar mengenai hal-hal baru atau monoton atau berulang-ulang, 
apakah setiap pekerja tersebut mempunyai pengaruh terhadap permintaan tugas 
atau keputusan, apakah seorang pekerja dapat beristirahat ketika dia ingin, dan 
lain sebagainya (Eurofound, 2012). 
3. Hubungan Interpersonal dan Kepemimpinan  
Faktor hubungan interpersonal dan kepemimpinan meliputi 10 komponen 





peran, kualitas kepemimpinan, dukungan sosial dari atasan, dukungan sosial dari 
rekan kerja, umpan balik, hubungan sosial dan komunitas sosial.  
Prediktabilitas merupakan kemungkinan untuk mendapatkan informasi 
terkait pekerjaan di tempat kerja. Pengakuan atau reward berhubungan dengan 
apresiasi yang didapat pekerja di tempat kerja. Kejelasan peran berarti terdapat 
pembagian tanggung jawab yang jelas di antara para pekerja. Konflik peran 
berkaitan dengan adanya benturan dari dua atau beberapa peran yang harus 
dilakukan. Kualitas kepemimpinan berkaitan dengan seberapa baik seorang atasan 
dapat menjalankan perannya sebagai seorang pemimpin. Dukungan sosial dari 
atasan akan menunjukkan seberapa baik hubungan antara bawahan dan atasan. 
Dukungan sosial dari rekan kerja dimaksudkan untuk melihat seberapa baik 
hubungan antar rekan kerja. Umpan balik dapat menggambarkan peranan aktif 
dari pekerja di tempat kerja. Hubungan sosial dan komunitas sosial dapat 
menggambarkan kondisi sosial antara atasan, bawahan, dan sesama rekan kerja 
jika berada tempat kerja (Pejtersen, 2010). Indikator yang terdapat di dalam faktor 
ini berisi tentang dukungan dari rekan-rekan kerja maupun supervisor, iklim sosial 
(social climate), dan job rewards.  
4. Work-Individual Interface  
Faktor ini membahas mengenai seberapa baik organisasi kerja sesuai 
dengan kebutuhan dan komitmen individu yang berhubungan dengan 
keseimbangan kehidupan kerja dan keamanan kerja. Terdapat 4 komponen yang 
terdapat pada faktor ini, yaitu ketidakamanan dalam bekerja, kepuasan kerja, 
konflik kerja-keluarga dan konflik keluarga-pekerjaan. Ketidakamanan dalam 
bekerja berhubungan dengan gambaran kondisi kenyamanan pekerja di tempat 
kerja serta untuk mengetahui apakah terdapat ancaman yang mengganggu mereka 





pekerja terhadap pekerjaannya. Konflik kerja-keluarga berkaitan dengan pengaruh 
pekerjaan terhadap masalah keluarga di rumah. Konflik keluarga-pekerjaan berarti 
keseimbangan kehidupan kerja sering kali terkait dengan konflik kerja-keluarga, 
yang mana pada beberapa penelitian tertentu dapat berdampak buruk pada 
kesehatan pekerja seperti burnout dan tekanan psikologis atau rendahnya 
kesejahteraan psikologis.  
5. Nilai-nilai di Level Tempat Kerja  
Terdapat 4 komponen pada faktor nilai-nilai di level tempat kerja yaitu 
kepercayaan terhadap manajemen, saling percaya antar karyawan, keadilan, dan 
inklusivitas sosial. Faktor ini menggambarkan kepercayaan dan keadilan di tempat 
kerja, seperti kepercayaan antar karyawan, perilaku karyawan terhadap 
manajemen, serta kepercayaan antara karyawan dan manajemen. Kepercayaan 
terhadap manajemen berkaitan dengan seberapa besar kepercayaan pekerja 
terhadap pihak manajemen perusahaannya. Saling percaya antar karyawan 
menggambarkan kondisi saling percaya antar para pekerja, seperti apakah mereka 
saling membantu tatkala salah satu di antara mereka membutuhkan bantuan. 
Keadilan menggambarkan kondisi keadilan terhadap para pekerja di tempat kerja, 
seperti keadilan dalam hal pembagian kerja, perlakuan yang sama terhadap semua 
karyawan dan penyelesaian konflik secara adil atau tidak memihak. Inklusivitas 
sosial menggambarkan kemandirian para pekerja sebagai upaya peningkatan 
kualitas hidup mereka di tempat kerja. Hal ini dimaksudkan tentang kemandirian 
dan kemampuan pekerja untuk menyelesaikan pekerjaannya sendiri sebagai salah 
satu bagian dari satuan pekerja lain yang memperoleh perlakuan dan kesempatan 






6. Kesehatan dan Kesejahteraan  
Faktor kesehatan dan kesejahteraan terdapat beberapa komponen yaitu 
persepsi umum terhadap kesehatan, burn out, stres, gangguan tidur, gejala depresi, 
gejala stres somatik, gejala stres kognitif, kesehatan mental, vitalitas, dan perilaku 
stres. Persepsi umum terhadap kesehatan menunjukkan pengetahuan dasar pekerja 
terkait kesehatan. Burn out merupakan kelelahan berat atau kejenuhan. Stres 
merupakan sebuah tekanan yang tidak menyenangkan dan berasal dari luar diri 
seseorang. Depresi dapat didefinisikan sebagai perasaan yang sedih dan 
kehilangan minat terhadap segala sesuatu. Stres momatik merupakan kondisi stres 
yang dipicu oleh kondisi fisik atau jasmani seseorang.  
Stres yang dirasakan seseorang mernpakan kondisi yang muncul dari 
perpaduan antara faktor-faktor di dalam pekerjaan dengan faktor-faktor di dalam 
diri seseorang. Kondisi ini menyebabkan yang bersangkutan tidak berfungsi 
sebagaimana mestinya, sewaktu orang berada pada keadaan normal. Stres menjadi 
salah satu masalah utama pekerja jika berada dalam lingkungan yang sangat 
kompotitif, dengan titik berat pada cost control, pengurangan ongkos tenaga kerja 
dan peningkatan produktivitas. Tidak diragukan lagi bahwa stres dapat 
mempengaruhi kesehatan fisik pekerja dan menurunkan produktifitas kerja serta 
meningkatkan angka kecelakaan kerja (Haryanto F. Rasyid 1996:19). 
7. Kepribadian  
Faktor personality mencakup 5 komponen dalam kuesioner yaitu 
keyakinan diri, makna hubungan, pengendalian masalah, pengendalian selektif, 
dan pengendalian untuk berhenti. Pada faktor ini dapat diketahui gambaran tingkat 
kepercayaan diri responden serta kemampuan mereka dalam memecahkan 






8. Perilaku Ofensif  
Faktor ini meliputi 7 komponen yaitu pelecehan seksual, ancaman 
kekerasan, kekerasan fisik, intimidasi (bullying), godaan yang tidak 
menyenangkan, konflik dan pertengkaran, gosip dan fitnah. Pada faktor ini akan 
tergambarkan berbagai macam perilaku negatif yang mungkin diterima karyawan 
di tempat kerja, baik dari sesama rekan kerja maupun pihak manajemen 
(Pejtersen, 2010).  
Bullying di tempat kerja merupakan salah satu permasalahan organisasi 
yang masih sering terjadi hingga saat ini. Hal ini diperkuat dengan hasil survei 
yang telah dilakukan oleh Workplace Bullying Institute di Amerika pada tahun 
2017 yang menunjukkan bahwa 19% orang Amerika mengalami bullying            
di tempat kerja, 19% lainnya telah menyaksikan adanya bullying di tempat kerja, 
dan 63% menyadari adanya bullying di tempat kerja (Workplace Bullying 
Institute, 2017). 
F. Tinjauan Umum Dampak Negatif dari Faktor Psikososial 
Berbagai macam gangguan kesehatan akibat dampak negatif dari faktor 
psikososial berpotensi dirasakan oleh para pekerja di tempat kerja. Kementerian 
Kesehatan (2011) menyebutkan setidaknya ada enam masalah kesehatan sebagai 
akibat dari faktor psikososial di tempat kerja, antara lain :  
1. Stres Akibat Kerja  
National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH) 
mendefinisikan stres akibat kerja sebagai respon fisik dan emosional berbahaya 
yang timbul apabila tuntutan pekerjaan tidak sesuai dengan kemampuan atau 
kebutuhan pekerja (Kementerian Kesehatan, 2011). Stres di tempat kerja bukan 





oleh berbagai alasan. Adanya perubahan ekonomi dan kemajuan teknologi yang 
pesat justru semakin menambah tekanan para pekerja untuk menghasilkan lebih 
banyak produk dalam waktu yang lebih singkat. Sebanyak dua dari tiga pekerja    
di suatu perusahaan mengaku mengalami stres kerja. Terdapat pula prakiraan 
klaim yang harus dikeluarkan perusahaan sebesar $200 milyar per tahun akibat 
stres kerja berupa masalah absen, keterlambatan, kejenuhan, produktivitas yang 
semakin rendah, angka keluar-masuk tinggi, kompensasi pekerja, dan peningkatan 
biaya asuransi kesehatan (National Safety Council, 2003:6). 
Stres akibat kerja mempunyai gejala-gejala sebagai berikut (Kementerian 
Kesehatan, 2011) :  
a. Gejala fisiologis berupa otot tegang, jantung berdebar-debar, perut mual dan 
keringat dingin.  
b. Gejala psikologis berupa mudah marah, emosi meledak-ledak, serta mudah 
panik.  
c. Gejala psikosomatik berupa gangguan muskuloskeletal (nyeri otot, kram), 
gangguan sistem pernapasan (asma, spasmus bronchitis), gangguan 
kardiovaskular (migrain, hipertensi), gangguan kulit (eksim, jerawat), 
gangguan kelenjar endokrin (hipertiroid, diabetes, infertilitas), gangguan 
sistem saraf (neurostenia), gangguan mata (glaucoma), gangguan 
gastrointestinal (gastritis, peptic ulcer, diare), gangguan genitourinarial 
(dismenorhea, gangguan haid).  
d. Gejala perilaku berupa absensi, menghindari interaksi atau komunikasi 
dengan orang lain, menghindari hal-hal yang biasa disukai, sulit tidur, 
perubahan kebiasaan makan, banyak merokok, gangguan tidur, tidak masuk 






2. Burn Out (Kelelahan Berat atau Kejenuhan)  
Burn out merupakan suatu kondisi dimana seseorang merasakan kelelahan 
berat yang prosesnya bertahap dan dalam responnya terhadap stres maupun 
ketegangan fisik, mental dan emosional yang berkepanjangan, melepaskan diri 
dari pekerjaan dan hubungan bermakna lainnya. Akibatnya, karyawan akan 
mudah mengalami sinisme, kebingungan, perasaan yang terkuras, merasa tidak 
memiliki sesuatu lagi untuk memberi serta produktivitas menurun. Berikut contoh 
penyebab burn out yang berkaitan dengan faktor psikososial (Kementerian 
Kesehatan, 2011) :  
a. Merasa hanya mempunyai sedikit atau bahkan tidak ada otoritas dalam 
melaksanakan pekerjaannya.  
b. Kurangnya pengakuan atau reward atas pekerjaan yang baik.  
c. Ketidakjelasan fungsi atau tugasnya.  
d. Terlalu menuntut atau mempunyai harapan yang lebih terhadap tempat dia 
bekerja.  
e. Melakukan pekerjaan yang monoton.  
f. Bekerja dalam suasana tegang. 
Selain faktor pekerjaan, gaya hidup seseorang juga berpengaruh terhadap 
kelelahan saat bekerja karena (Kementerian Kesehatan, 2011) :  
a. Bekerja terlalu banyak atau berat tanpa diimbangi dengan waktu untuk 
bersantai atau hanya untuk sekedar bersosialisasi dengan yang lain.  
b. Menjadi seseorang yang mempunyai banyak figur bagi orang lain.  
c. Mengambil cukup banyak tanggung jawab tanpa bantuan orang lain.  
d. Kurang waktu tidur.  





f. Mempunyai beberapa kecenderungan kepribadian seperti perfeksionis, 
pesimistis dalam melihat diri sendiri dan dunia, kebutuhan untuk berada pada 
posisi atas, keraguan untuk mendelegasikan kepada orang lain, serta 
keinginan untuk selalu menjadi yang tertinggi atau terbaik.  
Beberapa gejala burn out yaitu kecemasan dan depresi, sikap sinis, sikap 
selalu curiga, penggunaan alkohol dan obat terlarang, penampilan terlalu percaya 
diri, serta berulang-ulang merasa sakit secara fisik dengan masalah sakit kepala, 
perut, masuk angin, dan lain sebagainya. Berikut empat tahapan burn out 
(Kementerian Kesehatan, 2011) : 
1) Phase 1 : Kelelahan fiisk, mental dan emosional.  
2) Phase 2 : Merasa malu dan penuh keraguan serta semua hal terasa sulit.  
3) Phase 3 : Sinisme dan perasaan tidak nyaman berkepanjangan. Pada fase 
ini seseorang hanya ingin dibiarkan sendiri dan tidak punya energi atau 
merasa tidak punya kepentingan lagi terhadap hal yang biasa dilakukan.  
4) Phase 4 : Merasa jadi orang yang gagal, tidak berdaya, dan berada dalam 
krisis yang ditandai dengan putus asa, kesal, marah dan frustasi, serta 
kehilangan minat atau motivasi yang mendorong untuk mengambil peran 
tertentu dalam pekerjaan atau kehidupan.  
Terdapat beberapa perbedaan antara stres kerja dengan burn out.  
Berikut perbedaan antara streskerja dengan burn out yang tercantum pada tabel               










Tabel 2.2 Perbedaan antara Stres Kerja dengan Burn Out 
No Stres Kerja Burn Out 
1 Emosi reaksi berlebihan Emosi yang tumpul  
2 Menghasilkan urgensi dan 
hiperaktif  
Menghasilkan ketidak berdayaan 
dan keputusan  
3 Kehilangan energy Kehilangan motivasi, cita-cita dan 
harapan  
4 Mengarah pada gangguan 
kecemasan 
Menghasilkan datasemen dan 
depresi  
5 Kerusakan primer adalah fisik Kerusakan primer adalah emosional  
6 Bisa membunuh secara premature Mungkin membuat hidup tampak 
tidak berguna 
Sumber : Kementrian Kesehatan ( 2011) 
3. Ansietas (Gangguan Cemas atau Gangguan Ansietas Menyeluruh)  
Pada gangguan ansietas ini, pasien akan memperlihatkan gejala fisik yang 
berkaitan dengan ketegangan, seperti sefalgia, jantung berdebar keras, insomnia. 
Selain gejala-gejala tersebut, terdapat ciri lain yang dapat diketahui dengan 
pemeriksaan fisik, antara lain (Kementerian Kesehatan, 2011) :  
a. Ketegangan mental (cemas, bingung, rasa tegang atau gugup, konsentrasi 
menurun).  
b. Ketegangan fisik (gelisah, sefalgia, tremor, tidak bisa santai).  
c. Muncul gejala fisik (pusing, berkeringat, denyut jantung cepat, mulut kering, 
nyeri perut). Gejala-gejala tersebut bisa berlangsung selama berbulan-bulan 
dan sering muncul kembali bagi beberapa orang yang mempunyai rasa 
kekhawatiran secara kronik.  
4. Gangguan Penyalahgunaan Napza dan Alkohol  
Seseorang diketahui telah mengalami penyalahgunaan napza atau alkohol 
jika ditemukan tiga atau lebih gejala di bawah selama satu tahun :  
a. Adanya keinginan atau dorongan yang kuat untuk menggunakan zat adiktif.  





c. Keadaan putus zat secara fisiologis ketika dilakukan penghentian penggunaan 
zat dengan menunjukkan gejala yang khas. 
d. Terbukti adanya toleransi berupa peningkatan zat adiktif yang diperlukan 
untuk memperolek efek yang sama ketika biasanya diperoleh dengan dosis 
yang lebih rendah.  
e. Sering mengabaikan minat terhadap hal lain akibat penggunaan zat adiktif.  
f. Tetap menggunakan zat meskipun ia menyadari efek merugikan yang 
ditimbulkan bagi kesehatan. 
5. Depresi  
Depresi didefinisikan sebagai perasaan yang sedih dan kehilangan minat 
terhadap segala sesuatu. Pada kondisi sedih, beberapa jenis neurotransmitter akan 
mengalami perubahan dan terjadi pemindahan intraneuronal di otak yang 
kemudian akan menyebabkan hilangnya fungsi neuron tertentu dan hambatan 
berlebih terhadap hubungan dalam synaps. Kondisi ini bisa disebabkan oleh faktor 
risiko yang sama dengan penyebab stres kerja. Gejala-gejala yang ditimbulkan 
antara lain (Kementerian Kesehatan, 2011) :  
a. Gejala utama berupa afek depresif, kehilangan minat dan kegembiraan, 
mudah lelah (energi menurun).  
b. Gejala lain:  
1) Menurunnya konsentrasi dan perhatian.  
2) Rasa kepercayaan diri atau harga diri berkurang.  
3) Merasa tidak berguna dan selalu merasa bersalah.  
4) Gagasan bunuh diri.  
5) Tidur terganggu. 
6) Nafsu makan berkurang.  






1) Rasa lelah yang terus-menerus bahkan saat istirahat.  
2) Hilangnya rasa senang yang biasa dinikmati.  
3) Mulai menarik diri dari interaksi sosial.  
Dari gejala dan tanda tersebut, seseorang dapat ditetapkan sebagai 
penderita atau pasien depresi apabila:  
a. Sekurang-kurangnya mengalami dua dari tiga gejala utama.  
b. Sekurang-kurangnya mengalami dua gejala lainnya.  
c. Selamanya seluruh episode berlangsung sekurang-kurangnya dua minggu. 
Tabel 2.3 Klasifikasi Depresi 





1 Ringan 2 2 Baik Distres ± 
2 Sedang 2 3 dan 4 Terganggu Berlangsung 
minimal dua 
minggu 




Sumber : Kementrian, Kesehatan, (2011) 
Kategori pada tabel 2.3 merupakan pengklasifikasian depresi secara 
umum. Secara klinis praktis ada bentuk pengklasifikasian lain, diantaranya : 
1) Depresi agitatif artinya sering ditandai dengan aktivitas yang meningkat, 
mondar-mandir, mengejar-ngejar orang, terus-menerus meremas-remas 
tangan dan lain-lain.  
2) Depresi dan ansietas yaitu gangguan cemas menyeluruh atau fobia dapat 





3) Depresi terselubung yaitu ketidakmunculan gejala depresi bukan suatu 
halangan untuk mendiagnosis depresi.  
4) Somatisasi yaitu gejala somatik dapat menyembunyikan gejala yang 
sebenarnya dari gangguan depresi namun dapat juga diperberat dengan 
adanya depresi.  
5) Pseudodemensia yaitu pasien depresi yang menunjukkan gangguan 
memori bermakna seperti yang dialami pasien dimensia.  
6) Depresi sekunder pada demensia yaitu depresi yang ditemukan pada 
stadium awal penyakit demensia, yang kemungkinan terjadi sebagai akibat 
dari insight akan deteriorasi fungsi serta menurunnya kemampuan secara 
progresif.  
G. Tinjauan Umum Pencegahan Paparan Faktor Psikososial di Tempat Kerja   
Islam telah memberikan pedoman kepada seluruh umat manusia bahwa   
Al-Qur‟an selain sebagai petunjuk hidayah bagi seseorang, Ia juga berfungsi 
sebagai obat yang mujarab untuk mengatasi segala permasalahan hidup di dunia 
ini. Al-Qur‟an dengan segala isinya menjelaskan bahwa hidup ini hanyalah untuk 
beribadah. Adapun hal yang dapat dilakukan dalam menghadapi sebuah bahaya 
mengenai psikososial adalah dengan selalu bersyukur dan menerima segala 
pemberian Allah Swt.  
Adapun firman Allah Swt di dalam QS. Al Baqarah/ 2:156. 
                        
Terjemahan :  
“(yaitu) orang-orang yang apabila ditimpa musibah, mereka mengucapkan 
"Inna lillaahi wa innaa ilaihi raaji'uun".  
 
Tafsir dari ayat di atas mengatakan bahwa kehidupan manusia memang 
penuh cobaan. Kami pasti akan menguji kamu untuk mengetahui kualitas 





dan buah-buahan. Bersabarlah dalam menghadapi semua itu dan sampaikanlah 
kabar gembira wahai Nabi Muhammad kepada orang-orang yang sabar dan 
tangguh dalam menghadapi cobaan hidup yaitu orang-orang yang apabila ditimpa 
musibah, apa pun bentuknya, besar maupun kecil, mereka berkata, Inna  lilla hi 
wa inna  ilaihi ra ji'un (sesungguhnya kami milik Allah dan kepada-Nya kami 
kembali). Mereka berkata demikian untuk menunjukkan kepasrahan total kepada 
Allah bahwa apa saja yang ada di dunia ini adalah milik Allah pun menunjukkan 
keimanan mereka akan adanya hari akhir. Mereka itulah yang memperoleh 
ampunan, rahmat dari Tuhannya dan mereka itulah orang-orang yang mendapat 
petunjuk sehingga mengetahui kebenaran (Kemetrian Agama, 2018). 
Ayat diatas merupakan ayat yang diucapkan ketika kita sedang 
menghadapi sebuah masalah maka niscaya Allah akan memberikan kekuatan 
secara psikologis yang besar dalam menghadapi sebuah musibah. Kehidupan 
manusia senantiasa akan dipenuhi oleh sebuah ujian dan cobaan, maka sepatutnya 
manusiaa perlu meningkatkan kesabaran dalam menghadapi semua itu. Dengan 
mengutamakan agar berfikir positif dalam dan tidak berfikir negetif. Karena, 
dengan berfikir negatif akan memberikan beban bagi diri sendiri yang dapat 
mengganggu fikiran dan berisiko menimbulkan ganguan terhadap fisik, sehingga 
pola fikir positif yang perlu diutamakan dalam menghadapi sebuah musibah 
karena ini dapat menghilangkan rasa cemas dan gelisah  yang timbul akibat pola 
fikir negatif. Setiap individu perlu melihat adanya peluang untuk mengatasi 
sebuah beban yang akan dihadapi baik itu di lingkungan kerja maupun sosial, 
sehingga menghadirkan harapan-harapan positif lainnya. 
Ketika musibah datang kepada kita, biasanya akan muncul rasa kehilangan 





percaya kepada Allah Swt bahwa setiap musibah yang diberikan akan ada solusi 
dari Allah Swt. 
 Dengan bersyukur kepada Allah Swt adalah salah satu ibadah pokok 
kebaikan dan merupakan hal wajib dilakukan oleh setiap individu karena tidak ada 
pada diri seorang hamba dari nikmat yang tampak maupun tersembunyi, yang 
khusus maupun umum, melainkan berasal dari Allah Swt. Adapun firman-Nya 
dalam QS. Ibrahim/ 14:7. 
                          
Terjemahannya :  
“Dan (ingatlah juga), tatkala Tuhanmu memaklumkan; "Sesungguhnya 
jika kamu bersyukur, pasti Kami akan menambah (nikmat) kepadamu, dan 
jika kamu mengingkari (nikmat-Ku), Maka Sesungguhnya azab-Ku sangat 
pedih". 
Tafsir dari ayat diatas diatas yaitu Allah Swt kembali mengingatkan 
hamba-Nya untuk senantiasa bersyukur atas segala nikmat yang telah 
dilimpahkan-Nya. Bila mereka melaksanakannya, maka nikmat itu akan ditambah 
oleh Allah Swt dan sebaliknya, Allah juga mengingatkan kepada mereka yang 
mengingkari nikmat-Nya dan tidak mau bersyukur bahwa dia akan menimpakan 
azab yang sangat pedih kepada mereka. Dengan mensyukuri nikmat Allah bisa 
dilakukan dengan berbagai cara yaitu dengan  ucapan setulus hati dan diiringi 
dengan perbuatan yaitu dengan menggunakan rahmat tersebut dengan tujuan yang 
diridhai-Nya (Kemetrian Agama, 2018) 
Dari ayat di atas dijelaskan bahwa manusia yang senantiasa bersyukur 
kepada Allah memiliki kemuliaan dan keistimewaan dibandingkan yang lain. 
Mensyukuri apa yang sudah diberikan dan selalu berserah diri akan 





Menurut Kementerian Kesehatan (2011) terdapat beberapa tahapan dalam 
mencegah bahaya sebagai dampak negatif dari faktor psikososial di tempat kerja, 
yaitu :  
1. Pencegahan Primer  
Pencegahan primer ditujukan bagi kelompok atau populasi yang bukan 
termasuk dalam kelompok berisiko. Pencegahan ini berfungsi untuk mengurangi 
risiko gangguan psikiatrik yang dilakukan dengan cara promosi atau edukasi 
mengenai suatu bahaya kesehatan terkait jenis pekerjaan yang dilakukan. 
Misalnya melakukan penyuluhan terkait dampak negatif dari faktor psikososial.  
2. Pencegahan Sekunder  
Pencegahan sekunder dilakukan ketika pekerja sudah dicurigai mengalami 
penyakit namun belum sampai parah atau fatal. Pencegahan ini bertujuan untuk 
mengurangi lama penyakit dan mempercepat proses penyembuhannya. Sebagai 
contohnya adalah edukasi terhadap kelompok perokok mengenai bahaya 
kesehatan akibat rokok.  
3. Pencegahan Tersier  
Pencegahan tersier ditujukan kepada kelompok yang telah mengalami 
gangguan stres akibat kerja atau gangguan kesehatan lain terkait psikososial yang 
diupayakan untuk dipulihkan kesehatannya. Pencegahan ini meliputi konseling, 
pengobatan klinis dan rehabilitasi mental.  
Cara pencegahan secara umum dapat dilakukan dengan cara (Kementerian 
Kesehatan, 2011) :  
1. Menghilangkan stresor kerja dengan menerapkan desain yang ergonomis, 
pengendalian kognitif (konseling, psikoterapi), kegiatan relaksasi 





yang harmonis, upah yang memadai, lingkungan yang nyaman), metode 
penanganan terhadap stres (relaksasi, menghindari rokok, berfikir positif, 
pemeriksaan kesehatan).  
 
2. Pelayanan promotif  
a. KIE (Komunikasi, Informasi, dan Edukasi) tentang masalah 
psikososial dan kesehatan jiwa melalui berbagai macam media 
kesehatan seperti poster, leaflet, penyuluhan dan media audiovisual.  
b. Penyuluhan mengenai kebiasaan buruk seperti penyalahgunaan napza, 
merokok serta mengkonsumsi alkohol.  
c. Membiasakan olahraga, meluangkan waktu rekreasi serta 
memperbanyak kegiatan keagamaan.  
 
H. Kerangka Teori  
Berdasarkan tinjauan teori di atas maka penelitian ini memodifikasi teori 
dari beberapa ahli seperti Asfahl (1999), Cox (2002) dan pejtersen (1998).           
Di teori ini dapat dilihat bahwa dalam keselamatan dan ksehatan kerja terdapat 
beberapa bahaya yang timbul di tempat kerja seperti bahaya fisik, kimia, biologi, 
mekanis, ergonomik, psikososial, tingkah laku dan lingkungan sekitar. Dalam 
bahaya psikososial terdapat faktor dan karakteristik psikosoial di tempat kerja.  
Penelitian ini didukung oleh teori dari Cox (2002) tentang faktor 
psikososial dan Pejtersen dkk (1998) tentang karakteristik psikososial. Faktor 
psikososial terdiri dari dua aspek yaitu content to work dan context to work, 
sedangkan untuk karakteristik psikososial terdiri dari delapan variabel. Sehingga 






















Bagan 2.1 Kerangka Teori 
Sumber : Modifikasi Asfahl (1999), Cox, 2002, Pejtersen dkk. (2010) 
Bahaya di Tempat Kerja 
1. Bahaya Fisik 
2. Bahaya Kimia  
3. Bahaya Biologi  
4. Bahaya Mekanis 
5. Bahaya Ergonomi   
6. Bahaya Psikososial 
7. Bahaya Tingkah Laku  
8. Bahaya Lingkungan 
Sekitar 
Sumber : Asfahl (1999) 
Karakteristik Psikososial di 
Tempat Kerja  
1. Tuntutan di tempat kerja  
2. Organisasi kerja dan konten 
pekerjaan 
3. Hubungan interpersonal dan 
kepemimpinan 
4. Work-interface individual 
5. Nilai-nilai di tempat kerja  
6. Kesehatan dan kesejahteraan  
7. Kepribadian  
8. Perilaku Ofensif  
Sumber : Pejtersen dkk, 1998 
(Sumber : Pejtersen dkk. 2010) 
 
Faktor  Psikosoial 
Content to work 
1. Budaya dan fungsi organisasi  
2. Peran dalam organisasi  
3. Perkembangan karir 
4. Decision Latitude 
5. Hubungan interpersonal 
Context to work 
1. Desain kerja  
2. Beban kerja 
3. Jadwal kerja 
4. Lingkungan kerja dan peralatan 
kerja  




















Bagan 2.2 Kerangka Konsep 
Keterangan :  
=      Variabel diteliti 
=      Variabel tidak diteliti      
Karakteristik Psikososial di 
Tempat Kerja 
1. Tuntutan di tempat kerja 
2. Organisasi kerja dan konten 
pekerjaan 
3. Hubungan interpersonal dan 
kepemimpinan 
4. Work-individual interface 
5. Nilai-nilai di tempat kerja 
6. Perilaku Ofensif  
7. Kesehatan dan kesejahteraan  
 
Faktor  Psikosoial 
Content to work 
1. Budaya dan fungsi organisasi  
2. Peran dalam organisasi  
3. Perkembangan karir 
4. Decision Latitude 
5. Hubungan interpersonal 
Context to work 
1. Desain kerja  
2. Beban kerja 
3. Jadwal kerja 
4. Lingkungan kerja dan 
peralatan kerja  
Sumber : Cox, 2002 





A. Jenis Dan Lokasi Penelitian  
1. Jenis Penelitian  
Jenis penelitan yang digunakan adalah penelitan kuantitatif dengan melihat 
gambaran psikososial di tempat kerja pada karyawan di Hotel Aston Makassar 
Tahun 2019.  
2. Lokasi Penelitian  
Penelitian ini dilakukan pada pekerja di Hotel Aston Makassar. 
 
B. Pendekatan Penelitian 
Pendekatan penelitian yang digunakan adalah pendekatan deskriptif 
dengan mendeskripsikan setiap variabel yang diteliti pada pekerja di Hotel Aston 
Makassar. 
 
C. Populasi Dan Sampel Penelitian 
1. Populasi Penelitian 
Populasi adalah wilayah generalisasi yang terdiri atas obyek atau subyek 
yang mempunyai kualitas dan karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh peneliti 
untuk dipelajari dan kemudian ditarik kesimpulannya (Sugiyono, 2016). 
Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pekerja shift pagi, siang dan 
malam di Hotel Aston Makassar pada tahun 2019 yang terdiri dari 56 orang. 
 
2. Sampel Penelitian 
Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah Exhaustive 
sampling. Menurut Murti (2006) Exhaustive sampling yaitu tekhnik memilih 





mengambil semua anggota populasi sebagai sampel. Jadi, jumlah sampel yang 
digunakan yaitu seluruh pekerja shift pagi, siang dan malam sebanyak 56 orang. 
Tabel 3.1 Jumlah Sampel Pada Setiap Unit 
Unit Kerja Jumlah Tenaga Kerja 
Front Office 10 
F & B Service 15 
F & B Product 14 
Housekeeping 17 
Jumlah 56 
Sumber : Data sekunder, 2019 
 
D. Metode Pengambilan Data 
 Metode pengumpulan data dalam penelitian ini dapat dilihat sebagai 
berikut : 
1. Data Primer 
Menurut Sugiyono (2011:187) dalam  Ricky (2013) data primer 
merupakan data yang diperoleh langsung dari sumbernya atau objek penelitian. 
Data primer biasanya diperoleh dengan wawancara langsung kepada objek atau 
dengan pengisian kuesioner yang dijawab oleh objek penelitian. 
Data primer adalah data yang diperoleh secara langsung oleh peneliti 
berupa data-data yang didapatkan langsung melalui wawancara dan observasi 
kepada pekerja di hotel terkait, jumlah pekerja keseluruhan dan setiap 
departemen, dan profil perhotelan. 
2. Data Sekunder 
Menurut Sugiyono (2011:187) dalam Ricky (2013) data sekunder 
merupakan sumber yang tidak langsung memberikan data kepada pengumpul data 





penelitian ini adalah data-data yang diambil dari jurnal sebagai tambahan 
informasi bagi peneliti.  
E. Instrumen Penelitian 
Pada penelitian ini instrument yang digunakan adalah kuesioner yang 
berisi pertanyaan untuk diisi oleh responden yaitu para pekerja di Hotel Aston 
Makassar.  
Instrument penelitian yang digunakan adalah kuesioner COPSOQ II (The 
Copenhagen Psychosocial Questionnaire) untuk menilai psikososial di tempat 
kerja. Kuesioner ini merupakan alat ukur yang dipublikasikan oleh Jan Hyld 
Pejtersen, Tage Sondergard Kristensen dan Vilhelm Borg (2010) dari Danish 
National Institute for Occupational Health di Copenhagen. 
Pada penelitian ini, peneliti menggunakan kuesioner COPSOQ II versi 
short dengan pertimbangan waktu dan kondisi pekerja. Pembahasan dalam 
kuesioner COPSOQ II juga lebih mendetail karena terdapat penyebab seperti 
tuntutan di tempat kerja dan juga dampaknya yaitu kesehatan dan kesejahteraan 
(Pejtersen dkk, 2017) : 
Tidak pernah      : Perlakuan akan sesuatu yang tidak pernah dilakukan 
Kadang-kadang  : Perlaukan akan sesuatu yang tidak setiap hari dirasakan 







F. Validitas dan Realibilitas  
1. Validitas  
Validitas merupakan suatu indeks yang menunjukkan alat ukur itu       
benar-benar mengukur apa yang diukur. Ciri validitas yaitu ketepatan ukuran, 
mengukur apa yang akan diukur (sensitivitas) dan tidak terukur hal lain selain 
yang akan diukur (spesivitas). Valid artinya reliabel dan tepat ukur. Validitas 
pengukuran mencakup alat ukur dengan metode ukur yang digunakan peneliti 
(Saryono dan Anggraeni, 2013). 
Pada dasarnya, kuisener COPSOQ II (The Copenhagen Psychosocial 
Questionnaire) ini merupakan kuisener baku yang telah melakukan uji validitas 
pada pekerja usia 20-59 tahun di Denmark dengan jumlah responden               
3517 (Pejtersen dkk, 2010).  
2. Realibilitas  
Uji reliabilitas adalah istilah yang dipakai untuk menunjukan sejauh mana 
suatu hasil pengukuran relatif konsisten apabila pengukuran diulang dua  kali atau 
lebih (Umar, 2003:176). Uji Reliabilitas dilakukan dengan menggunakan 
Cronbach alpha (α).  
Pada dasarnya, kuisener COPSOQ II (The Copenhagen Psychosocial 
Questionnaire) telah diuji realibilitasnya menggunakan tekhnik Cronbach‟s Alpha 
dengan hasil : 
1. Tuntutan di tempat kerja 
a. Tuntutan kuantitatif : cronbach‟s alpha 0,82. 
b. Kecepatan kerja  : cronbach‟s alpha 0,84. 
c. Tuntutan emosional : cronbach‟s alpha 0,87. 
d. Tuntutan untuk menyembunyikan emosional : cronbach‟s alpha 0,84. 





a. Pengaruh pekerja di tempat kerja : cronbach‟s alpha  0,73. 
b. Komitmen dari organisasi : cronbach‟s alpha 0,77. 
c. Pemberian pengembangan keterampilan : cronbach‟s alpha 0,77. 
d. Variasi pekerjaan : cronbach‟s alpha 0,70. 
3. Hubungan interpersonal dan kepemimpinan 
a. Penghargaan (reward) : cronbach‟s alpha 0,83 
b. kejelasan peran : cronbach‟s alpha 0,78 
c. dukungan sosial dari rekan kerja : cronbach‟s alpha 0,70. 
4. Work individual interface : cronbach‟s alpha 0,80 
5. Nilai-nilai di tempat kerja : cronbach‟s alpha 0,73 
6. Perilaku ofensif : cronbach‟s alpha 0,76 
7. Kesehatan dan kesejahteraan kerja : Cronbach‟s alpha 0,76 
 
G. Teknik Pengolahan Dan Analisis Data 
1. Teknik Pengolahan 
Pengolahan data dilakukan dengan menggunakan perangkat lunak untuk 
menganalisis data statistic yang meliputi beberapa tahap-tahap sebagai berikut : 
a. Data Coding (Mengkode Data) 
Kode data dilakukan dengan memberi kode pada tiap jawaban responden. 
Pemberian kode dimaksudkan untuk memudahkan dalam memasukkan data. 
b. Data Editing (Mengedit Data) 
Pada tahap ini dilakukan proses penyuntingan yang dilakukan sebelum 
proses pemasukan data untuk melihat apakah jawaban yang ada di kuisener telah 
lengkap, jelas, relevan dan konsisten yaitu dengan cara mengukur, mengurutkan, 







c. Data Entry (Memasukkan Data) 
Daftar pertanyaan yang telah dilengkapi dengan pengisian kode jawaban 
selanjutnya dimasukkan ke dalam program software SPSS pada komputer untuk 
dilakukan analisis univariat yaitu untuk mengetahui gambaran secara umum pada 
variable yang diteliti.  
d. Data Cleaning (Membersihkan Data) 
Pembersihan data merupakan proses terakhir dalam pengelolaan data yang 
berfungsi mengecek kembali data yang telah dimasukkan untuk memastikan data 
tersebut tidak ada yang salah.  
 
2. Analisis Data  
Analisis data dilakukan menggunakan uji statistic dengan menggunakan 
komputerisasi dengan analisis univariat yaitu analisa yang dilakukan dengan 
melihat distribusi frekuensi karakteristik pekerja dan psikososial di tempat kerja.  
3. Penyajian Data 
Hasil pengolahan data tersebut disajikan dalam bentuk diagram, grafik, 






HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil penelitian 
1. Gambaran Umum Hotel Aston Makassar 
Hotel Aston merupakan perusahaan hospitality management, diantaranya 
mengelola hotel, resor, apartemen dan vila, mulai dari hotel bintang 2, 3, 4 dan     
5 di wilayah Asia Pasifik. Pusat management Aston International terletak            
di kepulauan Hawaii, Amerika Serikat. Darisisi sejarah, Hotel Aston pertama kali 
berdiri pada tahun 1948 di Waikiki, kepulauan Hawaii. Hotel ini didirikan 
pasangan suami-istri (Pasutri) Annalie dan Tati Tatibouet. Usaha dibidang 
perhotelan ini kemudian dilanjutkan oleh putra mereka yang bernama Andre. 
Seiring berjalannya waktu, tepatnya antara kurun waktu tahun 1980 dan 1990, 
Hotel Aston berkembang menjadi perusahaan manajemen properti dan hotel yang 
paling maju di wilayah Kepulauan Hawaii. Pada tahun 1997, perusahaan ini 
akhirnya berhasil go public sebagai Resort Quest International yang kemudian 
menjadi perusahaan manajemen villa, resor, kondominium terbesar di Negeri 
Paman Sam, Amerika Menyusul kesuksesan tersebut, Presiden Aston Hawai, 
waktu itu dijabat oleh Charles Brookfield, melihat kemungkinan melakukan 
ekspansi ke Negara Indonesia, negara yang memiliki ribuan pulau. Charles 
melihat Negara Indonesia sebagai negeri yang memiliki masa depan cerah, 
pertumbuhan ekonomi yang terus mengalami peningkatan dan jumlah kelas 
menengah yang terus bertambah. Karena melihat potensi pasar Indonesia dan 
pasar Asia Tenggara yang begitu bagus pada tahun 2000 Charles memutuskan 
untuk memindahkan kantor pusat Aston ke Jakarta. Hingga sekarang Hotel Aston 





Hotel aston sendiri merupakan mid brand bersama dengan Fave Hotel. 
NEO, Quest, Harpe, Alana dan Kamueal dari Archipelago International yang 
merupakan perusahaan yang bergerak dibidang hotel manajemen serta terbesar    
di Asia Tenggra, untuk sekarang ini sudah ada 112 Hotel yang telah beropeasi 
salah satunya ialah Hotel Aston Makassar.  
Hotel Aston Makassar sendiri berlokasi di Pusat Kota Makassar yaitu jalan 
Sultan Hasanuddin Nomor 10 Makassar. Akses yang dekat dengan bandara, 
tempat hiburan, tempat wisata menjadikan Hotel Aston Makassar meiliki 
berginingn position sendiri di Kota Makassar. Hotel Aston Makassar memiliki 
banyak fasilitas seperti convention center, dining bar ̧  20th floor swimming pool, 
gym, spadan tentunya 177 kamar hotel dengan berbagai macam fasiltas dan tipe 
seperti misalnya executive suite ataupun presidential suite. 
2. Karakteristik Responden  
Karakteristik responden yang diamati dalam penelitian meliputi umur, 
pendidikan, jenis kelamin, masa kerja, unit kerja, shift kerja. Berdasarkan data 
yang diperoleh dari pengumpulan datan dan pengolahan data yang dilakukan, 
maka hasil yang diperoleh sebagai berikut :  
a. Jenis Kelamin  
Berdasarkan hasil penelitian karakteristik jenis kelamin responden           
didapatkan hasil sebagai berikut :  
Tabel 4.3 
Distribusi frekuensi responden berdasarkan jenis kelamin pada 
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Jenis Kelamin Jumlah (n)          Persentase (%) 
Laki-Laki 39 69,6 
Perempuan 17 30,4 
Total 56 100 





Berdasarkan tabel 4.3 menunjukkan bahwa responden berjenis kelamin 
laki-laki sebanyak 39 orang (69,6%), sedangkan paling sedikit responden berjenis 
kelamin perempuan sebanyak 17 orang (30,4%) dari 56 responden yang bekerja 
sebagai karyawan Hotel Aston Makassar. 
b. Umur  
Berdasarkan hasil penelitian karakteristik umur responden didapatkan 
hasil sebagai berikut :  
Tabel 4.1 
Distribusi frekuensi responden berdasarkan umur pada  
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Umur (tahun) Jumlah (n) Persentase (%) 
16-25 32 57,1 
26-35 21 37,6 
36-45 3 5,4 
Total 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.1 menunjukkan bahwa umur responden bervariasi 
mulai dari 16 hingga 42. Sebagian besar responden berumur 16-25 sebanyak         
32 responden (57,1%), sedangkan paling sedikit berumur 36-45 sebanyak  3 orang 
(5,4%) dari 56 responden yang bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar.  
c. Pendidikan  
Berdasarkan hasil penelitian karakteristik pendidikan responden                
didapatkan hasil sebagai berikut :  
Tabel 4.2 
Distribusi frekuensi responden berdasarkan pendidikan pada  
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Pendidikan Jumlah (n) Persentase (%) 
SMA/SMK 48 85,7 
D1/D2/D3 5 8,9 
Sarjana  3 5,4 
Total 56 100 





Berdasarkan tabel 4.2 menunjukkan bahwa tingkat pendidikan responden 
lebih banyak SMA/SMK yaitu 48 orang (85,7%), sedangkan paling sedikit dengan 
tingkat pendidikan Sarjana yaitu sebanyak 3 orang (5,4%) dari 56 responden yang 
bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar. 
d. Masa Kerja  
Berdasarkan hasil penelitian karakteristik masa kerja responden                
didapatkan hasil sebagai berikut :  
Tabel 4.4 
Distribusi frekuensi responden berdasarkan masa kerja pada  
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Masa Kerja Jumlah (n) Persentase (%) 
≤1 Tahun 15 28,6 
















Total 56        100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.4 menunjukkan bahwa responden lebih banyak 
bekerja dengan masa kerja yaitu ≤1 tahun sebanyak 15 responden (28,6%) dan 
paling sedikit pada masa kerja 6 tahun yaitu 2 responden (3,6%) dari                     
56 responden yang bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar. 
e. Unit Kerja  
Berdasarkan hasil penelitian karakteristik unit kerja responden didapatkan 










Distribusi frekuensi responden berdasarkan unit kerja pada  
karyawan  Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
    Unit Kerja Jumlah (n) Persentase (%) 
Front Office 10 17,9 
F & B Service 15 26,8 
F & B Product 14 25,0 
Housekeeping 17 30,4 
Total 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.5 menunjukkan bahwa responden lebih banyak 
bekerja pada unit kerja Housekeeping yaitu 17 responden (30,4%) dan paling 
sedikit pada unit kerja Front Office yaitu 10 responden (17,9%) dari 56 responden 
yang bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar. 
f. Shift Kerja 
Berdasarkan hasil penelitian karakteristik shift kerja responden                 
didapatkan hasil sebagai berikut :  
Tabel 4.6 
Distribusi frekuensi responden berdasarkan shift kerja pada  
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Shift Kerja Jumlah (n) Persentase (%) 
Pagi 25 44,6 
Siang 22 39,3 
Malam 9 16,1 
Total 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.5 menunjukkan bahwa responden lebih banyak bekerja 
pada shift kerja pagi yaitu 25 responden (44,6%) dan paling sedikit pada shift 
kerja malam yaitu 9 responden (16,1%) dari 56 responden yang bekerja sebagai 







3. Gambaran Psikososial di Tempat Kerja Pada Karyawan Hotel Aston 
Makassar  
Gambaran terhadap adanya hazard psikososial di tempat kerja dilakukan 
dengan melihat 7 aspek yang terdiri dari 78 pertanyaan pada kuesioner. Ketujuh 
aspek tersebut yaitu tuntutan di tempat kerja, perilaku ofensif, organisasi kerja dan 
isi pekerjaan, hubungan interpersonal dan kepemimpinan, work-individual 
interface, nilai-nilai di tempat kerja dan kesehatan dan kesejahteraan pekerja. Uji 
yang dilakukan dengan menggunakan analisis univariat untuk mengetahui 
distribusi frekuensi setiap variabel yang diteliti. 
Distribusi frekuensi psikososial di tempat kerja pada karyawan Hotel 
Aston Makassar Tahun 2019, dapat dilihat tabel di bawah ini : 
Tabel 4.7 
Distribusi frekuensi psikososial di tempat kerja pada 
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Psikososial di Tempat 
Kerja  
Jumlah (n) Persentase (%) 
Baik 0 0 
Sedang 51 91,1 
Buruk  5 8,9 
Total 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.7 didapatkan distribusi frekuensi psikososial di tempat 
kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar yaitu responden yang terpapar 
psikososial diantaranya 51 responden (91,1%) dengan kategori sedang dan 
sebanyak 5 responden (8,9%) terpapar psikososial dengan kategori buruk dari 
total keseluruhan jumlah responden sebanyak 56 orang. 
Hasil penerlitian terkait psikososial di tempat kerja pada karyawan Hotel 








Distribusi frekuensi psikososial di tempat kerja berdasarkan shift kerja 
Pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Shift 
Kerja 
Psikososial Di Tempat Kerja 
Total 
Baik Sedang Buruk  
n % n % n % n % 
Pagi 0 0,0 25 44,6 1 1,8 26 46,4 
Sore 0 0,0 19 33,9 3 5,4 22 39,3 
Malam 0 0,0 7 12,5 1 1,8 8 14,3 
Total  0 0,0 51 91,1 5 8,9 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.8 menunjukkan bahwa dari 26 responden yang bekerja 
pada shift pagi terdapat 25 responden (44,6%) terpapar psikososial dengan 
kategori sedang dan 1 responden (1,8%) dengan kategori buruk dan 22 responden 
(39,3%) yang bekerja pada shift sore terdapat 19 responden (33,9%) terpapar 
psikososial dengan kategori sedang dan 3 responden (5,4%) terpapar psikososial 
dengan kategori buruk sedangkan dari 8 responden (14,3%) yang bekerja pada 
shift malam terdapat 7 responden (12,5%) terpapar psikososial dengan kategori 
sedang dan 1 responden (1,8%) terpapar psikososial dengan kategori buruk.  
Hasil penelitian mengenai tuntutan di tempat kerja berdasarkan unit kerja  
dapat dilihat pada tabel 4.9. 
Tabel 4.9 
Distribusi frekuensi psikososial di tempat kerja berdasarkan unit kerja 
Pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Unit Kerja  
Psikososial di Tempat Kerja 
Total 
Baik Sedang Buruk 
n % n % n % n % 
Front Office 0 0,0 6 10,7 4 7,1 10 17,9 
F & b service 0 0,0 15 26,8 0 0,0 15 26,8 
F & b product 0 0,0 13 23,2 1 1,8 14 25,0 
Housekeeping 0 0,0 17 30,4 0 0,0 17 30,4 
Total  0 0,0 51 91,1 5 8,9 56 100 





Berdasarkan tabel 4.9 menunjukkan bahwa dari 10 responden yang bekerja 
pada unit kerja front office terdapat 6 responden (10,7%) terpapar psikososial 
dengan kategori sedang dan 4 responden (7,1%) terpapar psikososial dengan 
kategori bruk, sedangkan dari 15 responden (26,8%) yang bekerja pada unit          
f & b service terdapat 15 responden (26,8%) terpapar psikososial dengan kategori 
sedang dan tidak terdapat responden terpapar psikososial dengan kategori baik 
dan buruk, kemudian dari 14 responden (25,0%) pada unit f & b product terdapat                  
13 responden (23,2%) kategori sedang, 1 reponden (1,8%) terpapar psikososial 
kategori buruk dan diantara 17 responden lainnya pada unit housekeeping terdapat 
17 responden (30,4%) terpapar psikososial dengan kategori sedang dan unit ini 
terdapat responden yang terpapar psikososial dengan kategori baik dan buruk.  
a. Gambaran  Tuntutan di Tempat Kerja 
Distribusi frekuensi tuntutan di tempat kerja pada karyawan Hotel Aston 
Makassar Tahun 2019, dapat dilihat tabel di bawah ini : 
Tabel 4.10 
Distribusi frekuensi tuntutan di tempat kerja pada 
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Tuntutan di Tempat 
Kerja 
Jumlah (n) Persentase (%) 
Tinggi 9 16,1 
Sedang 32 57,1 
Ringan 15 26,8 
Total 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
 Berdasarkan tabel 4.10 didapatkan distribusi frekuensi tuntutan di tempat 
kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar yaitu responden yang memiliki 
tuntutan kerja diantaranya 9 responden (16,1%) dengan kategori tinggi,                    
32 responden (57,1%) kategori sedang dan sebanyak 15 responden (26,8%) 
mengalami tuntutan kerja kategori ringan dari total keseluruhan jumlah responden 





berdasarkan  4 kategori dalam format kuesioner  COPSOQ II (The Copenhagen 
Psychosocial Questionnaire). Adapun distribusi frekuensi responden berdasarkan 
setiap kategori tuntutan di tempat kerja dapat dilihat pada tabel 4.11. 
Tabel 4.11 
Distribusi frekuensi setiap item pada tuntutan di tempat kerja  
Pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Tuntutan di Tempat 
Kerja 
Tinggi Sedang Ringan 
n % n % n % 
Tuntutan Kuantitatif 3 5,4 32 57,1 21 37,5 
Kecepatan Kerja 10 17,9 39 69,6 7 12,5 




18 32,1 35 62,5 3 5,4 
Sumber : Data Primer, 2019 
 Berdasarkan tabel 4.11 menunjukkan bahwa dari 56 responden yang 
bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar. Didapatkan bahwa rata-rata 
persentase kategori dari setiap item tuntutan di tempat kerja diantaranya tuntutan 
kuantitatif cenderung pada kategori sedang sebanyak 32 responden (57,1%), 
begitupun item kecepatan kerja pada kategori sedang sebanyak 39 responden 
(69,6%), sedangkan item tuntutan emosional cenderung pada kategori ringan 
sebanyak 30 responden (53,6%) dan pada item tuntutan menyembunyikan 
emosional berada pada kategori sedang sebanyak 35 responden (62,5%).   
 Hasil penelitian mengenai tuntutan di tempat kerja berdasarkan shift kerja  
dapat dilihat pada tabel 4.12. 
Tabel 4.12 
Distribusi frekuensi tuntutan di tempat kerja berdasarkan shift kerja 
Pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Shift 
Kerja 
Tuntutan di Tempat Kerja 
Total 
Tinggi Sedang Ringan  
n % n % n % n % 
Pagi 4 7,1 8 14,3 14 46,4 26 46,4 
Sore 1 1,8 16 28,6 5 8,9 22 39,3 
Malam 4 7,1 2 3,6 2 3,6 8 14,3 
Total  9 16,1 26 46,4 21 37,5 56 100 





 Berdasrkan tabel 4.12 menunjukkan bahwa dari 26 responden yang 
bekerja pada shift pagi terdapat 14 responden (46,4%) yang memiliki tuntutan 
kerja ringan, 8 responden (14,3%) tuntutan kerja sedang dan 4 responden (7,1%) 
yang memiliki tuntutan kerja tinggi dan dari 22 responden (39,3%) yang bekerja 
pada shift sore 26 responden (46,4%) tuntutan kerja ringan, 16 responden           
(28,6%) dengan tuntutan kerja sedang dan 1 responden (1,8%) yang memiliki 
tuntutan kerja tinggi, sedangkan dari 8 responden (14,3%) yang bekerja pada shift 
malam terdapat 4 responden (7,1%) memiliki tuntutan kerja tinggi, 2 responden 
(3,6%) memiliki tuntutan sedang dan sebanyak 2 responden (3,6%) memiliki 
tuntutan kerja ringan.  
Hasil penelitian mengenai tuntutan di tempat kerja berdasarkan unit kerja  
dapat dilihat pada tabel 4.13. 
Tabel 4.13 
Distribusi frekuensi tuntutan di tempat kerja berdasarkan unit kerja 
Pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Unit Kerja  
Tuntutan di Tempat Kerja 
Total 
Tinggi Sedang Ringan 
n % n % n % n % 
Front Office 5 8,9 5 8,9 0 0,0 10 17,9 
F & b service 1 1,8 7 12,5 7 12,5 15 26,8 
F & b 
product 
1 1,8 6 10,7 7 12,5 
14 25,0 
Housekeeping 2 3,6 8 14,3 7 12,5 17 30,4 
Total  9 16,1 26 46,4 21 37,5 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasrkan tabel 4.13 menunjukkan bahwa dari 10 responden yang 
bekerja pada unit kerja front office terdapat 5 responden (8,9%) yang memiliki 
tuntutan kerja tinggi dan sedang, 15 responden (26,8%) yang bekerja pada unit          
f & b service terdapat 7 responden (12,5%) memiliki tuntutan kerja ringan dan 
sedang, 1 responden (1,8%) memiliki tututan kerja tinggi. Sedangkan dari            
14 responden (25,0%) terdapat 7 responden (12,5%) memiliki tuntutan ringan,          





kerja tinggi sedangkan dari 17 responden lainnya pada unit housekeeping 
Iterdapat 8 responden (14,3%) memiliki tuntutan kerja sedang, 7 responden 
(12,5%) dengan tuntutan kerja ringan dan 2 (3,6%) lainnya memiliki tuntutan 
kerja tinggi. 
b. Gambaran  Perilaku Ofensif 
 Distribusi frekuensi perilaku ofensif di tempat kerja pada karyawan Hotel 
Aston Makassar Tahun 2019, dapat dilihat tabel di bawah ini : 
Tabel 4.14 
Distribusi frekuensi perilaku ofensif pada 
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Perilaku Ofensif Jumlah (n) Persentase (%) 
Selalu  0 0,0 
Kadang-Kadang  2 3,6 
Tidak Pernah 54 96,4 
Total 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.14 didapatkan distribusi frekuensi perilaku ofensif    
di tempat kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar yaitu responden yang 
mendapatkan perilaku ofensif diantaranya 2 responden (3,6%) kadang-kadang 
mendapatkan perilaku ofensif dan sebanyak 54 responden (96,4%) tidak pernah 
mengalami perilaku ofensif dari total keseluruhan jumlah responden sebanyak      
56 orang. Indikator perilaku ofensif pada penelitian ini berdasarkan 3 kategori 
dalam format kuesioner  COPSOQ II (The Copenhagen Psychosocial 
Questionnaire). Adapun distribusi frekuensi responden berdasarkan setiap 











Distribusi frekuensi setiap item pada perilaku ofensif  
Pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Perilaku ofensif 
Selalu Kadang-Kadang Tidak Pernah 
n % n % n % 
Ancaman 
Kekerasan 
0 0 1 1,8 55 98,2 
Kekerasan Fisik 1 1,8 1 1,8 54 96,4 
Konfik dan 
Pertengkaran 
1 1,8 3 5,4 52 92,9 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.15 menunjukkan bahwa dari 56 responden yang 
bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar. Didapatkan bahwa frekuensi 
kategori tertinggi yang tidak pernah mendapatkan perilaku ofensif adalah pada 
item ancaman kekerasan 55 responden (98,2%), item kekerasan fisik selama       
12 bulan terakhir sebanyak 54 responden (96,4%) dan kategori yang paling rendah 
dengan jumlah kategori tidak pernah pada item pernah mengalami konflik dan 
pertengkaran sebanyak 52 responden (92,9%). 
Hasil penelitian mengenai perilaku ofensif berdasarkan shift kerja dapat 
dilihat pada tabel 4.16 
Tabel 4.16 
Distribusi frekuensi perilaku ofensif kerja berdasarkan shift kerja 






Tidak Pernah  
n % n % n % n % 
Pagi 0 0,0 0 0,0 26 46,4 26 46,4 
Sore 0 0,0 1 1,8 21 37,5 22 39,3 
Malam 0 0,0 1 1,8 7 12,5 8 14,3 
Total  0 0,0 2 3,6 54 96,4 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
 Berdasrkan tabel 4.16 menunjukkan bahwa dari 26 responden yang 
bekerja pada shift pagi terdapat 14 responden (46,4%) yang memiliki tuntutan 





yang memiliki tuntutan kerja tinggi dan dari 22 responden (39,3%) yang bekerja 
pada shift sore 26 responden (46,4%) tuntutan kerja ringan, 16 responden (28,6%) 
dengan tuntutan kerja sedang dan 1 responden (1,8%) yang memiliki tuntutan 
kerja tinggi sedangkan dari 8 responden (14,3%) yang bekerja pada shift malam 
terdapat 4 responden (7,1%) memiliki tuntutan kerja tinggi, 2 responden (3,6%) 
memiliki tuntutan sedang dan sebanyak 2 responden (3,6%) memiliki tuntutan 
kerja ringan.  
Hasil penelitian mengenai perilaku ofensif berdasarkan unit kerja dapat 
dilihat pada tabel 4.17 
Tabel 4.17 
Distribusi frekuensi perilaku ofensif berdasarkan unit kerja 
Pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 





n % n % n % n % 
Front Office 0 0,0 0 0,0 10 17,9 10 17,9 
F & b service 0 0,0 1 1,8 14 25,0 15 26,8 
F & b product 0 0,0 0 0,0 14 25,0 14 25,0 
Housekeeping 0 0,0 1 1,8 16 28,6 17 30,4 
Total  0 0,0 2 3,6 54 96,4 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasrkan tabel 4.13 menunjukkan bahwa dari 10 responden yang 
bekerja pada unit kerja front office terdapat 10 responden (17,9%) tidak pernah 
mengalami perilaku ofensif dan tidak terdapat responden yang selalu dan    
kadang-kadang mendapat perilaku ofensif, 15 responden (26,8%) bekerja pada 
unit f & b service terdapat 14 responden (25,0%) tidak pernah mengalami perilaku 
ofensif dan 1 responden (1,8%) kadang-kadang mendapatkan perilaku ofensif     
di tempat kerja. Sedangkan dari 14 responden (25,0%) bekerja pada unit                





pada unit housekeeping terdapat 16 responden (28,6%) tidak pernah mendapatkan 
perilaku ofensif dan 2 responden (3,6%) kadang-kadang mendapatkan perilaku 
ofensif di tempat kerjanya.  
c. Gambaran  Organisasi Kerja dan Konten Pekerjaan  
Distribusi frekuensi organisasi kerja dan isi pekerjaan pada karyawan 
Hotel Aston Makassar Tahun 2019, dapat dilihat tabel di bawah ini : 
Tabel 4.18 
Distribusi frekuensi organisasi kerja dan konten pekerjaan  
Pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Organisasi Kerja dan 
Konten Pekerjaan 
Jumlah (n) Persentase (%) 
Baik  8 14,3 
Cukup  41 73,2 
Kurang  7 12,5 
Total 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.18 didapatkan distribusi frekuensi organisasi kerja dan 
isi pekerjaan pada karyawan Hotel Aston Makassar yaitu responden yang 
mengatakan organisasi kerja dan isi pekerjaan diantaranya 7 responden      
(12,5%) dengan kategori kurang, 41 responden (73,2%) kategori cukup dan 
sebanyak 8 responden (14,3%) mengatakan organisasi kerja dan isi pekerjaan 
pada kategori baik dari total keseluruhan jumlah responden sebanyak 56 orang. 
Indikator organisasi kerja dan isi pekerjaan pada penelitian ini berdasarkan 3 item 
dalam format kuesioner  COPSOQ II (The Copenhagen Psychosocial 
Questionnaire). Adapun distribusi frekuensi responden berdasarkan setiap item 










Distribusi frekuensi setiap item pada organisasi kerja dan konten pekerjaan  




Baik Cukup Kurang 
n % n % n % 
Pengaruh Pekerja 10 17,9 36 64,3 10 17,9 
Pengembangan 
Keterampilan 
28 50,0 25 44,6 3 5,4 
Variasi Kerja 14 25,0 34 60,7 8 14,3 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.19 menunjukkan bahwa dari 56 responden yang 
bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar. Didapatkan bahwa rata-rata 
persentase kategori dari setiap item organisasi kerja dan konten pekerjaan 
diantaranya pada item pengaruh pekerja di tempat kerja cenderung pada kategori 
cukup sebanyak 36 responden (64,3%) dan item pengembangan keterampilan 
dengan persentase terbanyak pada kategori baik sebanyak 28 responden (50,0%), 
sedangkan item variasi kerja dengan persentase terbanyak pada kategori cukup 
sebanyak 34 responden (60,7%). 
Hasil penelitian mengenai organisasi kerja dan konten pekerjaan 
berdasarkan shift kerja dapat dilihat pada tabel 4.20 
Tabel 4.20 
Distribusi frekuensi organisasi kerja dan konten pekerjaan berdasarkan  
shift kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Shift 
Kerja 
Organisasi Kerja dan Konten Pekerjaan Total 
Baik Cukup Kurang 
n % n % n % n % 
Pagi 5 8,9 17 30,4 4 7,1 26 46,4 
Sore 3 5,4 16 28,6 3 5,4 22 39,3 
Malam 0 0,0 8 14,3 0 0,0 8 14,3 
Total  8 14,3 41 73,2 7 12,5 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasrkan tabel 4.20 menunjukkan bahwa dari 26 responden yang 
bekerja pada shift pagi terdapat 17 responden (30,4%) yang memiliki organisasi 





4 responden (7,1%) yang memiliki kategori kurang dan dari 22 responden 
(39,3%) yang bekerja pada shift sore 16 responden (28,6%) memiliki kategori 
cukup, 3 responden (5,4%) memiliki kategori baik dan kurang. Sedangkan dari         
8 responden (14,3%) yang bekerja pada shift malam terdapat 8 responden   
(14,3%) memiliki kategori cukup dan tidak terdapat organisasi kerja dan konten 
pekerjaan dengan kategori baik dan kurang. 
Hasil penelitian mengenai organisasi kerja dan konten pekerjaan 
berdasarkan unit kerja dapat dilihat pada tabel 4.21 
Tabel 4.21 
Distribusi frekuensi organisasi kerja dan konten pekerjaan berdasarkan  
unit kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Unit Kerja 
Organisasi Kerja dan Konten Pekerjaan 
Total 
Baik Cukup Kurang 
 n % n %         n % n % 
Front Office 2 3,6 5 8,9 3 5,4 10 17,9 
F & b service 2 3,6 12 21,4 1 1,8 15 26,8 
F & B product 1 1,8 13 23,2 0 0,0 14 25,0 
Housekeeping 3 5,4 11 19,6 3 5,4 17 30,4 
Total 8 14,3 41 73,2 7 12,5 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasrkan tabel 4.21 menunjukkan bahwa dari 10 responden yang 
bekerja pada unit kerja front office terdapat 5 responden (8,9%) yang organisasi 
kerja dan konten pekerjaan yang cukup, 3 responden (5,4%) kategori kurang dan   
2 responden (3,6%) kategori baik, sedangkan dari 15 responden (26,8%) yang 
bekerja pada unit f & b service terdapat 12 responden (21,4%) memiliki organisasi 
kerja dan konten pekerjaan yang cukup dan 1 responden (1,8%) kategori kurang. 
Kemudian dari 14 responden (25,0%) pada unit f & b product terdapat                 
13 responden (23,2%) kategori cukup, 1 reponden (1,8%) memiliki organisasi 
kerja kategori baik dan diantara 17 responden lainnya pada unit housekeeping 





masing -masing 3 responden (5,4%) memiliki organisasi dan konten kerja dengan 
kategori baik dan kurang. 
d. Gambaran  Hubungan Interpersonal dan Kepemimpinan  
Distribusi frekuensi hubungan interpersonal dan kepemimpinan di tempat 
kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019, dapat dilihat tabel         
di bawah ini : 
Tabel 4.22 
Distribusi frekuensi hubungan interpersonal dan kepemimpinan  
Pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Hubungan Interpersonal dan 
Kepemimpinan 
Jumlah (n) Persentase (%) 
Baik  33 58,9 
Cukup  16 28,6 
Kurang  7 12,5 
Total 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.22 didapatkan distribusi frekuensi hubungan 
interpersonal dan kepemimpinan pada karyawan Hotel Aston Makassar yaitu 
responden dengan hubungan interpersonal dan kepemimpinan diantaranya 
sebanyak 7 responden (12,5%) kategori kurang, 16 responden (28,6%) kategori 
cukup dan sebanyak 33 responden (58,9%) mengatakan hubungan interpersonal 
dan kepemimpinan ditempat kerja berkategori baik dari total keseluruhan jumlah 
responden sebanyak 56 orang. Indikator hubungan interpersonal dan 
kepemimpinan pada penelitian ini berdasarkan 3 item dalam format kuesioner  
COPSOQ II (The Copenhagen Psychosocial Questionnaire). Adapun distribusi 
frekuensi responden berdasarkan setiap item hubungan interpersonal dan 









Distribusi frekuensi setiap item pada hubungan interpersonal dan kepemimpinan 




Baik Cukup Kurang 
n % n % n % 
Reward 40 71,4 15 26,8 1 1,8 
Kejelasan Peran 41 73,2 11 19,6 4 7,1 
Dukungan Sosial 11 19,6 27 48,2 18 32,1 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.23 menunjukkan bahwa dari 56 responden yang 
bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar. Didapatkan bahwa rata-rata 
persentase kategori dari setiap item pada hubungan interpersonal dan 
kepemimpinan diantaranya item pemberian reward pada pekerja cenderung pada 
kategori baik sebanyak 40 responden (71,4%) dan item kejelasan peran pekerja 
dengan persentase terbanyak pada kategori baik sebanyak 41 responden (73,2%), 
sedangkan item pemberian dukungan sosial dengan persentase terbanyak pada 
kategori cukup sebanyak 27 responden (48,2%). 
Hasil penelitian mengenai hubungan interpersonal dan kepemimpinan 
berdasarkan shift kerja dilihat pada tabel 4.24. 
Tabel 4.24 
Distribusi frekuensi hubungan interpersonal dan kepemimpinan berdasarkan  
shift kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Shift 
Kerja 
Hubungan Interpersonal dan Kepemimpinan 
Total 
Baik Cukup Kurang 
n % n % n % n % 
Pagi 16 28,6 8 14,3 2 3,6 26 46,4 
Sore 14 25,0 4 7,1 4 7,1 22 39,3 
Malam 3 5,4 4 7,1 1 1,8 8 14,3 
Total 33 58,9 16 28,6 7 12,5 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
 Berdasarkan tabel 4.24 menunjukkan bahwa dari 26 responden (46,4%) 





hubungan interpersonal dan kepemimpinan yang baik, 8 responde (14,3%) dengan 
kategori cukup, 2 responden memiliki hubungan interpersonal dan kepemimpinan 
yang kurang, sedangkan dari 22 responden (39,3%) bekerja pada shift sore 
terdapat 14 responden (25,0%) dengan kategori baik, terdapat masing-masing        
4 responden (7,1%) memiliki hubungan interpersonal dan kepemimpinana dengan 
kategori cukup dan kurang, 8 responden lainnya yang bekerja pada shift malam 
terdapat 4 responden (7,1%) memiliki hubungan interpersonal dan kepemimpinan 
dengan kategori baik, 3 responden (5,4%) kategori baik dan 1 responen         
(1,8%) memiliki hubungan interpersonal dan kepemimpinan yang kurang. 
Hasil penelitian mengenai hubungan interpersonal dan kepemimpinan 
berdasarkan  unit kerja dapat dilihat pada tabel 4.25 
Tabel 4.25 
Distribusi frekuensi hubungan interpersonal dan kepemimpinan berdasarkan  
unit kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Unit Kerja  
Hubungan Interpersonal dan Kepemimpinan 
Total 
Baik Cukup Kurang 
n % n % n % n % 
Front Office 5 8,9 2 3,6 3 5,4 10 17,9 
F & b service 10 17,9 5 8,9 0 0,0 15 26,8 
F & B 
product 
8 14,3 5 8,9 1 1,8 
14 25,0 
Housekeeping  10 17,9 4 7,1 3 5,4 17 30,4 
Total  33 58,9 16 28,6 7 12,5 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasrkan tabel 4.25 menunjukkan bahwa dari 10 responden yang 
bekerja pada unit kerja front office terdapat 5 responden (8,9%) yang memiliki 
hubungan interpersonal dan kepemimpinan, 3 responden (5,4%) kategori kurang 
dan 2 responden (3,6%) kategori cukup sedangkan dari 15 responden (26,8%) 
yang bekerja pada unit f & b service terdapat 10 responden (17,9%) memiliki 
hubungan interpersonal dan kepemimpinan kategori baik dan 5 responden (8,9%) 
kategori cukup kemudian dari 14 responden (25,0%) pada unit f & b product 





dan 1 reponden (1,8%) memiliki hubungan interpersonal dan kepemimpinan 
kategori kurang dan diantara 17 responden lainnya pada unit housekeeping 
terdapat 10 responden (17,9%) memiliki hubungan interpersonal dan 
kepemimpinan baik, 4 responden (7,1%) kategori cukup dan 3 responden      
(5,4%) hubungan interpersonal dan kepemimpinan kurang. 
e. Gambaran Work-Individual Interface 
Distribusi frekuensi work-individual interface di tempat kerja pada 
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019, dapat dilihat tabel di bawah ini : 
Tabel 4.26 
Distribusi frekuensi work-individual interface pada 
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Work-Individual 
Interface 
Jumlah (n) Persentase (%) 
Baik  13 23,2 
Cukup  24 42,9 
Kurang  19 33,9 
Total 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.26 didapatkan distribusi frekuensi work-individual 
interface pada karyawan Hotel Aston Makassar yaitu responden merasakan     
work-individual interface diantaranya 19 responden (33,9%) kategori kurang,               
24 responden (42,9%) kategori cukup dan sebanyak 13 responden                
(23,2%) merasakan work-individual interface pada kategori baik dari total 
keseluruhan jumlah responden sebanyak 56 orang. Indikator work-individual 
interface pada penelitian ini berdasarkan 3 item dalam format kuesioner  
COPSOQ II (The Copenhagen Psychosocial Questionnaire).  
Adapun distribusi frekuensi responden berdasarkan setiap item             








Distribusi frekuensi setiap item work-individual interface 
Pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Work-Individual 
Interface 
Baik Cukup Kurang 
n % n % n % 
Kepuasan Kerja  22 39,3 33 58,9 1 11,8 
Konflik Keluarga-
kerja 
19 33,9 20 35,7 17 30,4 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.27 menunjukkan bahwa dari 56 responden yang 
bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar. Didapatkan bahwa rata-rata 
persentase kategori dari setiap item pada work-individual interface diantaranya 
pada item kepuasan kerja karyawan cenderung pada kategori cukup sebanyak       
33 responden (58,9%), begitupun pada item konflik keluarga-kerja dengan 
persentase terbanyak pada kategori cukup sebanyak 20 responden (35,7%).  
Hasil penelitian mengenai work-individual interface berdasarkan  shift 
kerja dapat dilihat pada tabel 4.28. 
Tabel 4.28 
Distribusi frekuensi work-individual interface berdasarkan  




Baik Cukup Kurang  Total 
n % n % n % n % 
Pagi 5 8,9 11 19,6 10 17,9 26 46,4 
Sore 5 8,9 9 16,1 8 14,3 22 39,3 
Malam 3 5,4 4 7,1 1 1,8 8 14,3 
Total  13 23,2 24 42,9 19 33,9 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.28 menunjukkan bahwa dari 26 responden              
(46,4%) yang bekerja pada shift pagi terdapat 11 responden (19,6%) yang 
memiliki work-individual interface cukup, 10 responden (17,9%) dengan kategori 
kurang dan 2 responden memiliki work-individual interface baik, sedangkan dari                
22 responden (39,3%) yang bekerja shift sore terdapat 9 responden (16,1%) 





5 responden (8,9%) memiliki work-individual interface baik, 8 responden lainnya 
yang bekerja pada shift malam terdapat 4 responden (7,1%) memiliki             
work-individual interface cukup, 3 responden (5,4%) kategori baik dan 1 responen 
(1,8%) memiliki work-individual interface kurang. 
Hasil penelitian mengenai work-individual interface berdasarkan  unit 
kerja dapat dilihat pada tabel 4.29. 
Tabel 4.29 
Distribusi frekuensi work-individual interface berdasarkan  
unit kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Unit Kerja  
work-individual interface 
Baik     Cukup       Kurang  Total 
n % n % n % n % 
Front Office 0 0,0 7 12,5 3 5,4 10 17,9 
F & b service 4 7,1 3 5,4 8 14,3 15 26,8 
F & B 
product 
2 3,6 9 16,1 3 5,4 
14 25,0 
Housekeeping  7 12,5 5 8,9 5 8,9 17 30,4 
Total  13 23,2 24 28,6 19 33,9 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasrkan tabel 4.29 menunjukkan bahwa dari 10 responden yang 
bekerja pada unit kerja front office terdapat 7 responden (8,9%) yang memiliki 
work-individual interface, 3 responden (5,4%) kategori kurang dan tidak ada 
responden memiliki kategori baik sedangkan dari 15 responden (26,8%) yang 
bekerja pada unit f & b service terdapat 8 responden (14,3%) memiliki            
work-individual interface kurang, kemudian dari 14 responden (25,0%) pada unit  
f & b product terdapat 9 responden (16,1%) memiliki work-individual interface  
yang cukup, 3 responden (5,4%) kategori kurang dan 2 reponden (3,6%) memiliki 
work-individual interface kategori baik dan diantara 17 responden lainnya pada 
unit housekeeping terdapat 7 responden (12,5%) memiliki work-individual 
interface baik dan terdapat 5 responden (7,1%) memiliki work-individual 






f. Gambaran Nilai-Nilai di Tempat Kerja  
Distribusi frekuensi nilai-nilai di tempat kerja pada karyawan Hotel Aston 
Makassar Tahun 2019, dapat dilihat tabel di bawah ini : 
Tabel 4.30 
Distribusi frekuensi nilai-nilai di tempat kerja pada 
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Nilai-Nilai di Tempat Kerja Jumlah (n) Persentase (%) 
Baik  24 42,9 
Cukup  21 37,5 
Kurang  11 19,6 
Total 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.30 didapatkan distribusi frekuensi nilai-nilai di tempat 
kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar yaitu responden yang merasakan 
nilai-nilai di tempat kerja diantaranya 11 responden (19,6%) dengan kategori 
kurang, 21 responden (737,5%) dengan kategori cukup dan sebanyak                      
24  responden (42,9%) merasakan nilai-nilai di tempat kerja dengan kategori baik 
dari total keseluruhan jumlah responden sebanyak 56 orang. Indikator memiliki 
nilai-nilai di tempat kerja pada penelitian ini berdasarkan 2 item dalam format 
kuesioner  COPSOQ II (The Copenhagen Psychosocial Questionnaire). Adapun 
distribusi frekuensi responden berdasarkan setiap item nilai-nilai di tempat kerja 
dapat dilihat pada tabel 4.31. 
Tabel 4.31 
Distribusi frekuensi setiap item nilai-nilai di tempat kerja 
Pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Nilai-Nilai di 
Tempat Kerja 
Baik Cukup Kurang 
        n      %       n        %           n % 
Kepercayaan   34 60,7 20 35,7 2 3,6 
Keadilan 21 37,5 23 41,1 12 21,4 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.31 menunjukkan bahwa dari 56 responden yang 
bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar. Didapatkan bahwa rata-rata 





pada item kepercayaan karyawan dari manajemen cenderung pada kategori baik 
sebanyak 34 responden (60,7%), sedangkan item keadilan kerja dari manajemen 
dengan persentase terbanyak pada kategori cukup sebanyak 23 responden 
(41,1%).  
Hasil penelitian mengenai nilai-nilai di tempat kerja berdasarkan  shift 
kerja dapat dilihat pada tabel 4.32. 
Tabel 4.32 
Distribusi frekuensi nilai-nilai di tempat kerja berdasarkan  
shift kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Shift 
Kerja 
Nilai-Nilai Di Tempat Kerja 
Baik     Cukup        Kurang  Total 
  n % n % n % n % 
Pagi 11 19,6 11 19,6 4 7,1 26 46,4 
Sore 10 17,9 8 14,3 4 7,1 22 39,3 
Malam 3 5,4 2 3,6 3 5,4 8 14,3 
Total  24 42,9 21 37,5 11 19,6 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.32 menunjukkan bahwa dari 26 responden (46,4%) 
yang bekerja pada shift pagi terdapat 11 responden (19,6%) yang memiliki      
nilai-nilai di tempat kerja dengan kategori baik dan cukup, 4 responden (7,1%) 
memiliki nilai-nilai di tempat kerja kategori kurang, sedangkan 22 responden 
(39,3%) bekerja pada shift sore terdapat 10 responden (17,9%) memiliki        
nilai-nilai di tempat kerja baik, 8 responden (14,3%) kategori cukup dan                
4 responden (7,1%) memiliki nilai-nilai di tempat kerja kurang dan 8 responden 
lainnya bekerja pada shift malam terdapat 3 responden (7,1%) memiliki nilai-nilai 
di tempat kerja kategori baik dan kurang, 2 responden (3,6%) memiliki nilai-nilai 
di tempat kerja kategori cukup. 
Hasil penelitian mengenai nilai-nilai di tempat kerja berdasarkan  unit 







Distribusi frekuensi nilai-nilai di tempat kerja berdasarkan  
unit kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Unit Kerja  
Nilai-Nilai Di Tempat Kerja 
Baik Cukup      Kurang  Total 
n % n % n % n % 
Front Office 3 5,4 4 7,1 3 5,4 10 17,9 
F & b service 8 14,3 5 8,9 2 3,6 15 26,8 
F & B 
product 
4 7,1 7 12,5 3 5,4 
14 25,0 
Housekeeping  9 16,1 5 8,9 3 5,4 17 30,4 
Total  24 42,9 21 37,5 11 33,9 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasrkan tabel 4.33 menunjukan bahwa dari 10 responden yang bekerja 
pada unit kerja front office terdapat 4 responden (7,1%) yang memiliki nilai-nilai 
di tempat kerja kategori cukup, 3 responden (5,4%) kategori baik dan kurang,  
sedangkan dari 15 responden (26,8%) yang bekerja pada unit f & b service 
terdapat 8 responden (14,3%) memiliki nilai-nilai di tempat kerja baik,                   
5 responden (8,9%) memiliki kategori cukup dan 2 responden (3,6%) kategori 
kurang dan dari 14 responden (25,0%) pada unit  f & b product terdapat                
7 responden  (12,5%) memiliki nilai-nilai di tempat kerja yang cukup,                   
4 responden (7,1%) kategori baik, 3 reponden (5,4%) memiliki nilai-nilai                 
di tempat kerja kategori kurang, diantara 17 responden lainnya di unit 
housekeeping terdapat 9 responden (16,1%) memiliki nilai-nilai di tempat kerja 
baik, 5 responden (8,1%) kategori cukup dan  3 responden (5,4%) memiliki      
nilai-nilai di tempat kerja kategori kurang. 
g. Gambaran Kesehatan dan Kesejahteraan Kerja  
Distribusi frekuensi kesehatan dan kesejahteraan kerja pada karyawan 








Distribusi frekuensi kesehatan dan kesejahteraan kerja pada 
karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Kesehatan dan 
Kesejahteraan Kerja 
Jumlah (n) Persentase (%) 
Baik  12 21,4 
Cukup  36 64,3 
Kurang  8 14,3 
Total 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.34 didapatkan distribusi frekuensi kesehatan dan 
kesejahteraan kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar yaitu responden dengan 
kesehatan dan kesejahteraan kerja diantaranya 8 responden (14,3%) dengan 
kategori kurang, 36 responden (64,3%) dengan kategori cukup dan sebanyak         
12 responden (21,4%) memiliki kesehatan dan kesejahteraan kerja dengan 
kategori baik dari total keseluruhan jumlah responden sebanyak 56 orang. 
Indikator kesehatan dan kesejahteraan kerja pada penelitian ini berdasarkan 7 item 
dalam format kuesioner  COPSOQ II (The Copenhagen Psychosocial 
Questionnaire). Adapun distribusi frekuensi responden berdasarkan setiap item 
kesehatan dan kesejahteraan kerja dapat dilihat pada tabel 4.35. 
Tabel 4.35 
Distribusi frekuensi setiap item kesehatan dan kesejahteraan kerja 




Baik       Cukup      Kurang 
n % n % n % 
Masalah Tidur 17 30,4 26 46,4 13 23,2 
Burnout 9 16,1 41 73,2 6 10,7 
Tekanan 20 35,7 32 57,1 4 7,1 
Gejala Depresi 14 25,0 37 66,1 5 8,9 
Stress Somatic 15 26,8 31 55,4 10 17,9 
Stress Kognitif 10 17,4 40 71,4 6 10,7 
Self Efficari 17 30,4 36 64,3 3 5,4 





Berdasarkan tabel 4.35 menunjukkan bahwa dari 56 responden yang 
bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar. Didapatkan bahwa rata-rata 
persentase kategori dari setiap item pada kesehatan dan kesejahteraan berada 
kategori cukup yaitu item masalah tidur sebanyak 26 responden (46,4%), burnout 
sebanyak 41 responden (73,2%), tekanan sebanyak 32 responden (57,1%), gejala 
depresi 32 responden (66,1%), stress somatik 31 responden (55,4%), stres kognitif 
sebanyak 40 responden (71,4%) dan pada item self efficary sebanyak                  
36 responden (64,3%) dimana seluruh item tersebut berada pada persentase 
terbanyak dengan kategori cukup.   
Hasil penelitian mengenai kesehatan dan kesejahteraan kerja berdasarkan  
shift kerja dapat dilihat pada tabel 4.36. 
Tabel 4.36 
Distribusi frekuensi kesehatan dan kesejahteraan kerja berdasarkan  
shift kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Shift 
Kerja 
Kesehatan dan Kesejahteraan Kerja 
Baik  Cukup       Kurang  Total 
n % n % n % n % 
Pagi 2 3,6 22 39,3 2 3,6 26 46,4 
Sore 2 3,6 15 26,8 5 8,9 22 39,3 
Malam 2 3,6 5 8,9 1 1,8 8 14,3 
Total  6 10,7 42 75,0 8 14,3 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasarkan tabel 4.36 menunjukkan bahwa dari 26 responden              
(46,4%) yang berja pada shift pagi terdapat 22 responden (39,3%) yang memiliki 
nilai kesehatan dan kesejahteraan kerja dengan kategori cukup, 2 responden 
(3,6%) kategori baik dan kurang, sedangkan dari 22 responden (39,3%) yang 
bekerja pada shift sore terdapat 15 responden (26,8%) memiliki kesehatan dan 
kesejahteraan kerja yang cukup, 5 responden (8,9%) kategori kurang, 2 responden 
(7,1%) memiliki kesehatan dan kesejahteraan kerja kerja dengan kategori baik dan 





memiliki kesehatan dan kesejahteraan kerja kategori cukup, 2 responden (3,6%) 
kategori baik dan 1  responden (1,8%) memiliki kesehatan dan kesejahteraan kerja 
kategori kurang. 
Hasil penelitian mengenai kesehatan dan kesejahteraan kerja berdasarkan  
shift kerja dapat dilihat pada tabel 4.37 
Tabel 4.37 
Distribusi frekuensi kesehatan dan kesejahteraan kerja berdasarkan  
unit kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar Tahun 2019 
Unit Kerja  
Kesehatan dan Kesejahteraan Kerja 
Baik Cukup Kurang  Total 
  n % n %         n %       n % 
Front Office 0   0,0 5 8,9   5  8,9   10 17,9 
F & b service 2   3,6 11 19,6   2  3,6   15 26,8 
F & b product 1   1,8 12 21,4   1  1,8   14 25,0 
Housekeeping  3   5,4 14 25,0   0  0,0   17 30,4 
Total   6 10,7 42   75,0     8 14,3 56 100 
Sumber : Data Primer, 2019 
Berdasrkan tabel 4.37 menunjukkan bahwa dari 10 responden yang 
bekerja pada unit kerja front office terdapat 5 responden (7,1%) yang memiliki 
kesehatan dan kesejahteraan kerja kategori cukup dan kurang, sedangkan dari           
15 responden (26,8%) yang bekerja pada unit f & b service terdapat 11 responden 
(19,6%) memiliki kesehatan dan kesejahteraan kerja kategori cukup dan terdapat  
2 responden (3,6%) memiliki kesehatan dan kesejahteraan kerja kategori baik dan 
kurang kemudian dari 14 responden (25,0%) pada unit f & b product terdapat     
12 responden (21,4%) memiliki kesehatan dan kesejahteraan kerja yang cukup 
dan terdapat 1 responden (1,8%) memiliki kesehatan dan kesejahteraan kerja 
kategori baik dan kurang, 17 responden lainnya pada unit housekeeping terdapat 
14 responden (25,0%) memiliki kesehatan dan kesejahteraan kerja kategori cukup 






B. Pembahasan  
1. Gambaran Psikososial di Tempat Kerja Pada Karyawan Hotel Aston 
Makassar  
Dalam Islam menyampaikan agar seseorang senantiasa bekerja dengan 
menjaga dan memperhatikan kesehatan. Ini disampaikan oleh Nabi Muhammad 
shallallahu „alaihi wa sallam bersabda :  
 لَاا لَا ضِ  لَا لَا  لَاا لَا لَا  لَا  
Artinya : 
 “Tidak boleh (menimbulkan) bahaya dan tidak boleh pula membahayakan 
orang lain” (HR. Ibnu Majah dari Kitab Al-Ahkam 2340) . 
Dari Abu Sa‟id, Sa‟ad bin Sinan Al Khudri radhiallahuanhu, 
sesunggahnya Rasulullah shallallahu alaihi wa‟sallam bersabda “tidak boleh 
melakukan yang mencelakakan”. Ayat tersebut dijelaskan bahwa dharar 
(melakukan sesuatu yang menyangkut) dilarang dalam syariat. Maka, seorang 
muslim tidak diperbolehkan mengerjakan sesuatu yang hendaknya dapat 
memberikan bahaya bagi dirinya sendiri atau membahayakan saudara sesama 
muslim, baik berupa perkataan maupun perbuatan.  
Psikososial adalah salah satu bahaya di tempat kerja yang kerap kali tidak 
disadari oleh para pekerja maupun pihak manajemen di perusahaan. Menurut 
Leka, Giffiths & Cox (2008)  risiko psikososial terkait pekerjaan berkaitan dengan 
aspek desain dan manajemen pekerjaan dan konteks sosial serta organisasi yang 
berpotensi menyebabkan kerugian psikologis atau fisik. Sehingga, penelitian ini 
bertujuan melihat kondisi psikososial di tempat kerja ada tujuh aspek yang dilihat 
dan dari hasil penelitian ini akan terlihat aspek mana yang perlu di lakukan 
peningkatan dan perbaikan yang menjadi dampak bagi keselamatan dan kesehatan 





Bahaya psikososial adalah suatu bahaya non fisik yang timbul karena 
adanya interaksi dari aspek-aspek pekerjaan seperti desain kerja, tuntutan kerja, 
organisasi dan manajemen di tempat kerja serta konteks lingkungan sosial yang 
berpotensi menimbulkan gangguan bagi kesehatan para pekerja secara fisik, sosial  
dan psikologi. Bahaya psikososial dapat disimpulkan menjadi beberapa aspek 
berdasarkan kategori karakteristik kerja, organisasi dan lingkungan kerja dimana 
dapat menyebabkan gangguan kesehatan. Hal ini menunjukkan bahwa 
karakteristik kerja dapat digunakan untuk  menggambarkan bahaya kaitannya 
dengan hubungan kerja atau isi dari pekerjaan. Kondisi yang tak pasti dari aspek 
kerja dapat menimbulkan stres dan berbahaya bagi kesehatan. 
Hotel Aston Makassar merupakan salah satu industri yang bergerak dalam 
bidang penyediaan akomodasi dan penginapan. Dimana, pada pekerja hotel 
bekerja dengan melakukan kontak langsung dengan orang lain, beban kerja tinggi, 
tenggang waktu yang ketat dan risiko ancaman fisik di tempat kerja sehingga 
pekerja hotel berisiko terpapar bahaya psikososial.  
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan pada karyawan Hotel Aston 
Makassar terdapat 51 responden (91,1%) terpapar psikososial di tempat kerja 
dengan kategori sedang dan 5 responden (8,9%) terpapar psikososial dengan 
kategori buruk, dimana pekerja terkadang mengalami dampak dari  psikososial 
akibat adanya interaksi dari aspek-aspek pekerjaan di tempat kerja. Hal ini 
menunjukkan bahwa tidak terdapat responden yang memiliki kategori baik namun 
lebih cenderung pada kategori sedang dan masih terdapat responden dengan 
kategori buruk. Sehingga, ini perlu menjadi perhatian bagi pihak perusahaan 
dalam menciptakan lingkungan kerja yang baik. Jika tidak, maka ini akan 





Jika dilihat berdasarkan shift kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar 
diantaranya karyawan yang bekerja pada shift sore terdapat 3 responden             
(5,4%) terpapar psikososial katgeori buruk dan pada shift kerja pagi dan malam 
hanya 1 responden (1,8%) terpapar psikososial kategori buruk. Sedangkan jika 
dilihat berdasarkan unit kerja yang terpapar psikososial dengan kategori buruk 
dengan presentase terbanyak yaitu pada unit front office sebanyak 4 responden 
(7,1%). Ini dikarenakan pada shift kerja sore lebih banyak melakukan aktivitas 
atau pekerjaan untuk melayani pengunjung dan pada sore hari jumlah tamu atau 
pengunjung lebih banyak dari pada biasa sedangkan unit front office  lebih 
terpapar pada psikososial dikarenakan mereka melakukan pekerjan secara berdiri 
selama berjam-jam dan melakukan kontak langsung dengan orang lain dan 
melakukan pekerjaan dengan cepat untuk memberikan layanan kepada 
pengunjung sehingga pada karyawan di unit ini lebih terpapar psikososial 
dibanding unit kerja yang lain.  
Dalam penelitian Ellen Violetta Nainggolan  dan Listiyani Dewi Hartika 
(2016) mengatakan bahwa pekerja hotel sering kali bekerja dengan kekuatan otot, 
pekerja juga dituntut untuk memikirkan cara mengatur prioritas kerja, memilih 
alat dan metode kerja yang cepat dan tepat di saat beban kerja bertambah dalam 
batasan waktu yang singkat, serta menyelesaikan permasalahan yang berkait 
dengan tugas atau pekerjaannya. 
Salah satu alasan mengapa pikososial penting dalam lingkungan kerja 
karna psikososial seringkali berhubungan dengan kesejahteraan serta keselamatan 
kerja bagi karyawan yang ada di tempat kerja (Rahardjo, 2005). Alasan lainnya 
yaitu dengan memenuhi banyak hal yang terkait dengan sisi psikologis karyawan 
atau pekerja akan sangat membantu mereka tetap fokus pada pekerjaan dan tetap 





jenis pekerjaan tertentu yang memiliki resiko tinggi dalam beban kerja harus 
diberi perhatian lebih sebab konsekuensi yang ditimbulkannya relatif lebih berat 
daripada pekerjaan umumnya (Rahardjo, 2005).  
Berdasarkan penelitian Mallapiang, dkk (2017) mengatakan bahwa 
psikososial akan berdampak terhadap kinerja dalam bentuk positif dan untuk 
menghasilkan kinerja yang baik perlu diciptakan lingkungan psikososial agar 
individu merasa nyaman berada dalam kelompok dan organisasinya, 
menunjukkan, produktifitas tinggi serta peningkatan mutu pekerjaan. 
a. Gambaran  Tuntutan di Tempat Kerja 
Tuntutan di tempat kerja merupakan pembentuk psikososial pertama yang  
terkait dengan pekerjaan seseorang yang dapat memberikan tekanan pada 
seseorang jika tuntutan di tempat kerja dirasakan secara berlebihan sehingga dapat 
meningkatkan kecemasan dan stres pada pekerja (Robbins & Judge 2013 dalam 
Purba, 2017). Pada variabel ini terdapat beberapa indikator untuk menilai tuntutan 
di tempat kerja yaitu tuntutan kognitif dan kuantitatif yang berkaitan dengan 
banyaknya beban kerja yang dilakukan,  kecepatan kerja yang berhubungan 
dengan melakukan pekerjaan dengan kecepatan tinggi, tuntutan emosional yang 
berhubungan dengan pekerjaan yang mengaharuskan pekerja untuk menunjukkan 
emosi palsu, seperti menyenangkan atau melayani yang bahkan ketika berada 
dalam situasi dimana pekerja tidak menyukainya, sehingga ini dapat memberikan 
efek buruk dengan merugikan kesejahteraan pekerja dan tuntutan pekerja untuk 
menyembunyikan emosional yang berhubungan dengan mengharuskan pekerja 








Allah Swt berfirman dalam QS. Al-Qashash/ 28:28. 
                           
       
Terjemahan :  
”Dia (Musa) berkata: "Itulah (perjanjian) antara aku dan kamu. mana saja dari 
kedua waktu yang ditentukan itu aku sempurnakan, Maka tidak ada tuntutan 
tambahan atas diriku (lagi). dan Allah adalah saksi atas apa yang kita 
ucapkan". 
Dari ayat di atas telah dijelaskan bahwa seseorang tidak memberikan 
tuntutan yang lebih diluar dari batas kesanggupannya dan perjanjian antara kedua 
belah pihak. Sebagaimana dalam tafsir Al Misbah menafsirkan bahwa Musa 
berkata, “apa yang telah kau katakan itu adalah janji antara kita berdua. jika aku 
telah melewatkan salah satu dari batas waktu yang telah engkau tentukan itu, 
berarti aku telah menepati janjimu dan aku tidak menginginkan masa kerja itu 
diperpanjang. Allah Maha Menyaksikan apa yang kita ucapkan”. Allah berfirman 
dalam QS. Al-Baqarah/ 2:286 : 
                               
                          
                            
                     
Terjemahannya :  
“Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan 
kesanggupannya. ia mendapat pahala (dari kebajikan) yang diusahakannya 
dan ia mendapat siksa (dari kejahatan) yang dikerjakannya. (mereka 
berdoa): "Ya Tuhan Kami, janganlah Engkau hukum Kami jika Kami lupa 
atau Kami tersalah. Ya Tuhan Kami, janganlah Engkau bebankan kepada 
Kami beban yang berat sebagaimana Engkau bebankan kepada orang         
-orang sebelum kami. Ya Tuhan Kami, janganlah Engkau pikulkan kepada 





ampunilah kami; dan rahmatilah kami. Engkaulah penolong Kami, Maka 
tolonglah Kami terhadap kaum yang kafir". 
 Dari ayat di atas dapat kita pahami bahwa Allah tidak membebani 
seseorang melainkan sesuai dengan kesanggupannya. Ini merupakan janji Allah, 
jadi sesungguhnya tidak mungkin Allah membebani kita dengan ujian yang tidak 
kita sanggup. Kemudian Allah akan memberikan pahala kebaikan jika seseorang 
yang sedang diuji tersebut bersabar dan melakukan kebaikan dan mencari jalan 
keluar dengan cara yang diridhai Allah dan sebaliknya Allah akan memberikan 
dosa jika tidak bersabar dan mencari jalan keluar dengan cara yang tidak diridhai 
Allah.   
Berdasarkan hasil penelitian didapatkan distribusi frekuensi tuntutan        
di tempat kerja pada karyawan Hotel Aston Makassar yaitu pada kategori tinggi 
sebanyak 9 orang (16,1%), 32 orang (57,1%) kategori sedang dan 15 orang 
(37,5%) kategori ringan dari 56 responden yang diteliti. Hal ini menunjukkan 
bahwa sebagian responden  mengalami tuntutan kerja kategori tinggi yang dapat 
memberikan dampak buruk bagi pekerja dan karyawan lebih banyak mengalami 
tuntutan kerja kategori sedang daripada rendah.  
Berdasarkan  item pada variabel tuntutan di tempat kerja menunjukkan 
bahwa item yang memiliki persentase terbanyak kategori ringan yaitu pada 
tuntutan emosional sebanyak 30 responden (53,6%) kemudian item yang memiliki 
presentase terbanyak pada kategori sedang yaitu tuntutan menyembunyikan 
emosional sebesar 18 responden, sedangkan persentase item terbanyak pada 
kategori tinggi  ada pada item tuntutan menyembunyikan emosional yaitu 18 
responden (32,1%). Hal ini menunjukkan bahwa sebagian reponden merasakan 
adanya tuntutan di tempat kerjanya yang dapat memberikan dampak buruk bagi 
kesehatan para pekerja. Sehingga pada item tersebut perlu menjadi perhatikan 





terhadap kesehatan dan keselamatan bagi pekerja. Adapun penyebab dari 
tingginya pada item tersebut dikarenakan pada karyawan hotel melakukan 
pekerjaan yang berkaitan dengan pengunjung yang dituntut untuk memberikan 
pelayanan terbaik di tempat kerjanya dan pada pekerja hotel juga bekerja secara 
operasional dengan melakukan pekerjaan secara bersamaan dan melayani serta 
memberikan kebutuhan setiap pengunjung sehingga pekerja tersebut harus dengan 
cepat melakukan pekerjaannya. Menurut Robbins dalam Okiwanti dan Nurendra 
(2013) mengungkapkan bahwa tuntutan pekerjaan merupakan faktor yang terkait 
dengan pekerjaan seseorang dan dapat memberi tekanan pada orang jika tuntutan 
tugas kecepatannya dirasakan berlebihan maka akan meningkatkan kecemasan 
dan stress. Dimana, tuntutan pekerjaan akan dibentuk oleh karakter tugas yang 
bersangkutan misalnya tingkat kesulitan, kondisi kerja, persyaratan kerja dan 
tingkat keterampilan.  
Menurut Lo dan Lamm (2005) dalam Setiawan (2012) mengatakan bahwa 
di tengah perebutan tenaga kerja terampil agar dapat memberikan pelayanan yang 
prima bagi tamu, tentunya hotel tersebut harus didukung oleh sumber daya 
manusia yang profesional dan memiliki kinerja yang baik. Sehingga, pihak hotel 
menuntut karyawan-karyawannya untuk mengembangkan keahlian dan 
keterampilannya serta berusaha terus meningkatkan profesionalisme melalui 
prestasi kerja yang terus meningkat. Kondisi tersebut dapat memicu timbulnya 
gangguan stres kerja pada diri karyawan ditengah sifat dikotomis industri hotel 
yaitu tekanan untuk memberikan layanan yang berkualitas bagi pengunjung.  
Jika dilihat hasil penelitian tuntutan di tempat kerja berdasarkan shift kerja 
pada karyawan Hotel Aston Makassar diantaranya pekerja dengan tuntutan kerja 
ringan terdapat 14 responden (25,0%) pada shift kerja pagi, shift kerja sore 





memiliki tuntutan kerja yang tinggi sebanyak 4 responden (7,1%).  Dari hasil 
tersebut menunjukkan bahwa pada shift kerja malam dan pagi memiliki jumlah 
tuntutan kerja tinggi yang sama. Hal ini dikarenakan shift kerja malam lebih 
berpengaruhi negatif terhadapat kondisi pekerja, karena pola siklus manusia pada 
malam hari umumnya digunakan untuk istirahat. Menurut Kuswadji (1997) dalam 
Mallapiang (2016) mengatakan bahwa pengaturan kerja pekerja shift dijelaskan 
bahwa terdapat beberapa gangguan kesehatan yang dirasakan oleh pekerja shift 
salah satunya adalah 80% akan mengalami kelelahan. 
Berdasakan kajian dari Carr et al. (2011) terhadap stres ke atas pekerja        
di Sepanyol adalah disebabkan tuntutan sosial yang tinggi, perbedaan antara 
individu, tuntutan kerja seperti kehendak tugas yang intrinsik, tahap 
ketidakpastian yang tinggi, stres antara masa dan kesukaran kerja menjadi puncak 
utama yang mempengaruhi tahap stres yang kronik di tempat kerja.  
Manshor et al. (2003) pula telah mengkaji puncak stres pada kalangan 
pengurus Malaysia yang bekerja di Syarikat Multinasional. Seramai 440 pengurus 
yang terlibat di 34 buah syarikat multinasional yang beroperasi di Malaysia. 
Penemuan kajian menunjukkan beban kerja, keadaan kerja dan perhubungan         
di tempat kerja adalah tumpuan utama yang menyebabkan stres di tempat kerja 
(Makhbul, 2013). 
Pekerja hotel juga bekerja secara operasional dengan melakukan pekerjaan 
secara bersamaan dan melayani serta memberikan kebutuhan setiap pengunjung 
sehingga pekerja tersebut harus dengan cepat melakukan pekerjaannya, sehingga 
ini menjadi salah satu penyebab tingginya frekuensi pada item kecepatan kerja. 
Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Frichilia (2016) mengatakan bahwa 
apabila seseorang menerima tuntutan tugas yang tinggi menimbulkan pekerja 





pekerjaan yang telah menjadi tanggung jawab dan bahkan tidak segan melakukan 
pekerjaan diluar dari tanggung jawabnya. Sehingga, dapat menimbulkan beban 
kerja pada pekerja. 
b. Gambaran  Perilaku Ofensif  
Pada variabel ini terdapat tiga item yang dilihat yaitu ancaman kekerasan, 
kekerasan fisik serta konflik dan pertengkaran. Pada variabel  ini akan 
tergambarkan berbagai macam perilaku negatif yang mungkin diterima karyawan 
di tempat kerja, baik dari sesama rekan kerja, pihak manajemen dan para tamu 
(Pejtersen, 2010).  
Dalam Islam mengajarkan bahwa dalam bekerja hendaknya tidak 
memberikan dampak buruk bagi orang lain terutama  membahayakan seseorang. 
Hal ini juga disampaikan  pula dalam sabda Rasulullah shallallahu „alaihi wa 
sallam bersabda :  
 لَاا لَا ضِ  لَا لَا  لَاا لَا لَا  لَا  
Artinya : 
 “Tidak boleh (menimbulkan) bahaya dan tidak boleh pula membahayakan 
orang lain” (HR. Ibnu Majah dari Kitab Al-Ahkam 2340) . 
Dari Abu Sa‟id, Sa‟ad bin Sinan Al Khudri radhiallahuanhu, 
sesunggahnya Rasulullah shallallahu alaihi wa‟sallam bersabda “tidak boleh 
melakukan yang mencelakakan”. Ayat tersebut dijelaskan bahwa dharar 
(melakukan sesuatu yang menyangkut) dilarang dalam syariat. Maka, seorang 
muslim tidak diperbolehkan mengerjakan sesuatu yang hendaknya dapat 
memberikan bahaya bagi dirinya sendiri atau membahayakan saudara sesama 
muslim, baik berupa perkataan maupun perbuatan.  
Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 56 responden yang 
bekerja sebagai karyawan Hotel Aston Makassar yang mendapatkan perilaku 





karyawan yang sering mengalami perilaku ofensif, namun terdapat 2 responden 
(3,6%)  kadang-kadang mendapatkan perilaku ofensif di tempat kerjanya. Tetapi 
pada variabel ini menunjukkan bahwa kategori tidak pernah sebanyak                     
54 responden (96,4%). Ini menunjukkan bahwa variabel ini  sudah memuaskan. 
Akan tetapi, masih ada beberapa kasus perilaku ofensif yang dialami oleh 
karyawan. Sehingga perlu ditingkatkan  lagi pemberian perlindungan bagi semua 
pekerja agar tidak ada karyawan mengalami hal tersebut. Beberapa penelitian juga 
menunjukkan bahwa perilaku ofensif dapat dilakukan oleh berbagai pihak baik 
pihak manajemen, pekerja, bahwakan orang lain yang sengaja berkunjung                
ke tempat kerja. Jika dilihat berdasarkan item perilaku ofensif yang didapatkan 
oleh karyawan yaitu adanya konflik dan pertengkaran serta ancaman kekerasan 
dalam 12 bulan terakhir yang dialami para karyawan rata-rata dari teman kerja 
maupun dari tamu atau pengunjung.  
Hasil penelitian perilaku ofensif berdasarkan shift kerja diantaranya 
terdapat 1 responden (1,8%) pada shift sore dan malam yang kadang-kadang 
mendapatkan perilaku ofensif di tempat kerjanya karena pada shift sore dan 
malam hari pengunjung lebih banyak yang datang dibandingkan pada shift pagi 
sehingga hal tersebut menyebabkan pekerja mengalami perilkau ofensif. Adapun 
perilaku yang dialami oleh pekeja yaitu ancaman kekerasan dan konflik antar 
sesama rekan kerja, perilaku tersebut rata-rata dialami oleh pekerja dari tamu yang 
berkunjung di Hotel Aston Makassar dan konflik tersebut dialami oleh sesama 
pekerja. Menurut Sari (2015) mengatakan bahwa konflik yang dialami oleh 
sesama pekerja karena tidak menghargai kontribusi sesama pekerja dan hubungan 
yang kurang baik yang memberikan rasa tidak senang dalam bekerja. 
Jika dilihat berdasarkan unit kerja yaitu pada unit housekeeping dan           





unit tersebut memiliki tanggung jawab untuk memberikan pelayanan terbaik dan 
kenyamanan bagi pengunjung. Sehingga, ketika tamu ataupun pengunjung merasa 
tidak puas terhadap pelayanan pada unit tersebut maka, akan memberikan risiko 
pada pekerja untuk mendapatkan perilaku ofensif dan ini sesuai dengan 
pernyataan dari Kementrian Kesehatan (2011) bahwa pekerjaan yang secara 
teratur mengharuskan kontak dengan orang lain dan risiko ancaman fisik             
di tempat kerja berisiko tinggi  untur terpapar dari bahaya psikososial.  
Beberapa faktor yang menyebabkan penurunan kinerja ini diantaranya 
adalah ketidakamanan kerja, faktor tersebut adalah sebuah ancaman yang 
menyebabkan efek negatif yang dapat mempengaruhi penurunan pada komitmen 
organisasional dan kinerja karyawan. Ketidakamanan kerja merupakan tekanan 
yang dirasakan karyawan karena adanya permasalahan yang ada dalam 
pekerjaannya. Beberapa hal yang menjadi sumber permasalahan kerja antara lain 
kondisi pekerjaan, konflik peran dan lokus kendali (Tyasih, 2017). 
 Terjadinya perilaku ofensif dapat membawa berbagai dampak negatif dan 
dapat mempengaruhi banyak aspek. Salah satunya di lingkungan kerja dapat 
menimbulkan perasaan terdegradasi, penghinaan, perasaan tidak berharga, 
kecemasan dan kelelahan emosional bagi korbannya.  
Dalam penelitian Widhawati (2017) menemukan bahwa perilaku ofensif 
berakibat pada menurunnya kepuasan kerja, penarikan diri dari pekerjaan, 
komitmen organisasi yang kurang, kesehatan yang buruk, beberapa gejala 
gangguan stress pasca-trauma untuk individu, serta produktivitas yang lebih 
rendah, peningkatan ketidakhadiran dan peningkatan biaya cuti sakit untuk 
organisasi dan menunjukkan bahwa perilaku ofensif yang sering terjadi dalam 
lingkungan kerja di industri perhotelan adalah pelecehan seksual berbentuk fisik, 





dalam bentuk non-verbal. Peneliti juga melihat terjadinya perilaku ofensif            
di lingkungan kerja di industri perhotelan dipicu oleh kurangnya pengetahuan, 
sosialisasi khusus dan pelatihan mengenai pelecehan seksual. Sehingga korban 
dan pelaku tidak mengetahui secara pasti kebijakan yang akan melindungi korban 
pelecehan seksual dan konsekuensi bagi pelaku pelecehan seksual. 
c. Gambaran  Organisasi Kerja dan Konten Pekerjaan 
  Aspek ketiga untuk melihat psikososial di tempat kerja yaitu organisasi 
kerja dan isi pekerjaan. Adapun indikator penilaiaan merujuk pada bagaimana 
pengaruh pekerja di tempat kerja, pengembangan keterampilan dalam bekerja dan 
variasi kerja yang dilakukan di tempat kerja. Sehingga pada aspek ini merujuk 
pada bagaimana perubahan sebuah organisasi dikelola dengan baik dan 
perubahannya dikomunikasikan. Sehingga, dapat mencegah atau meminimalkan 
dampak dari paparan psikososial di tempat kerja. Dengan menjaga kondisi 
organisasi kerja dan konten pekerjaan di tempat kerja menjadi salah satu upaya 
yang harus dilakukan oleh sebuah manajemen ditempat kerja agar tidak 
berdampak buruk terhadap kondisi psikososial pekerja.  
 Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa organisasi kerja dan 
konten pekerjaan yaitu sebanyak 8 responden (14,3%) kategori baik, 41 responden 
(73,2%) kategori cukup dan kategori kurang sebanyak 7 responden (12,5%) dari 
total 56 responden yang diteliti. Hal ini menunjukkan bahwa organisasi kerja dan 
konten pekerjaan memiliki persentase terbanyak pada kategori cukup, namun 
masih terdapat beberapa responden berada pada kategori kurang dan pekerja 
terkadang mengalami dampak dari perubahan dalam pengorganisasian kerja.  
Namun, jika dilihat berdasarkan item pada variabel ini pada tabel               
4.12 maka item pengembangan keterampilan dengan kategori yang paling baik 





kategori kurang sebanyak 3 responden (5,4%), kemudian item variasi kerja           
di tempat kerja kategori baik sebanyak 14 responden (25,0%), 34 responden 
kategori cukup (60,7%) dan kategori kurang sebanyak 8 responden                  
(14,3%).  Sedangkan item pengaruh pekerja di tempat kerja menjadi kategori baik 
yang paling rendah dengan kategori baik sebanyak 10 responden                      
(17,9%), 36 responden (64,3%) kategori cukup dan kategori kurang sebanyak         
10 responden (17,9%). Sehingga item pengaruh pekerja terhadap pekerjaannya 
serta variasi kerja yang perlu diperhatikan oleh pihak manajemen karena frekuensi 
dari kedua item tersebut tidak jauh berbeda. Adapun penyebab rendahnya pada 
item tersebut karena pekerja tidak memiliki kontribusi besar pada pekerjaannya 
terutama hak dalam memilih dan mengatur banyaknya pekerjaan yang dilakukan  
dan pekerja juga lebih banyak melakukan pekerjaan secara monoton dengan 
melakukan pekerjaan yang sama secara terus menerus.  
Berdasarkan survei dari European Fondation pada tahun 1996-1997, 
proporsi hazard psikososial yang berkaitan dengan pengorganisasian pekerjaan 
lebih besar daripada hazard fisik. Salah satu pengorganisasian yang akan 
menimbulkan hazard psikososial yaitu kurangnya pengaruh terhadap 
pekerjaannya (Utama, 2013). Hasil penelitian mengenai organisasi kerja dan 
konten pekerjaan berdasarkan shift kerja yaitu shift kerja pagi yang memiliki 
organisasi kerja dan konten kerja yang paling kurang sebanyak 4 responden 
(7,1%) sedangkan pada unit kerja yaitu unit kerja housekeeping dan f & b service 
yang memiliki organisasi yang kurang.  
Berdasarkan penelitian Putu Agus Yoga Ariawan dan A.A Ayu Sriathi 
(2018) menyimpulkan bahwa stres kerja memiliki pengaruh signifikan terhadap 
komitmen organisasi. Ini dikarenakan semakin tinggi stres kerja yang dialami oleh 





d. Gambaran  Hubungan Interpersonal dan Kepemimpinan 
Aspek ke empat untuk melihat psikososial di tempat kerja yaitu hubungan 
interpersonal dan kepemimpinan. Adapun item dalam variabel ini yaitu reward 
(penghargaan) dari pemimpin, kejelasan peran pada pekerja dan dukungan sosial 
dari rekan kerja. Salah satu ciri khas pekerjaan yang telah dipelajari secara luas 
sebagai penyangga pada stressor strain hubungan adalah dukungan sosial 
(Karasek & Theorell, 1990 dalam Doef & Maes, 1998, 1999).   
Dukungan sosial di tempat kerja dapat diberikan oleh rekan kerja atau  
pengawas dan dapat diklasifikasikan sebagai 'instrumental' dukungan atau 
'emosional' mendukung dukungan instrumental melibatkan pemberian bantuan 
praktis untuk memecahkan masalah atau menawarkan bantuan nyata, seperti 
nasihat atau pengetahuan. Dukungan emosional melibatkan mendengarkan secara 
empatik atau memberikan perhatian (Swanson dan Power, 2001).  
Hubungan komunikasi yang tidak jelas antara pekerja yang satu dengan 
pekerja lainnya dapat menyebabkan komunikasi yang tidak sehat, sehingga 
pemenuhan kebutuhan dalam organisasi terutama yang berkaitan dengan 
kehidupan sosoial dapat menghambat perkembangan sikap dan pekerja satu 
dengan yang lainnya. Selain itu hubungan yang tidak baik dalam suatu tempat 
kerja salah satu pembangkit stress ditempat kerja yang merupakan dampak dari 
terpaparnya bahaya psikososial di tempat kerja (Amalia, Ida Wahyuni & Ekawati, 
2017).  
Islam juga mengajarkan untuk senantiasi menjalin silaturahmi yang baik 
antar sesamA muslim dan saling menolong antar sesama. Hal ini juga dijelaskan 
dalam QS. Al-Ankabut/ 29:69. 






“Dan orang-orang yang berjihad untuk (mencari keridhaan) Kami,     
benar-benar akan Kami tunjukkan kepada mereka jalan-jalan kami. dan 
Sesungguhnya Allah benar-benar beserta orang-orang yang berbuat baik.” 
Dalam tafsir Jalain menjelaskan bahwa (dan orang-orang yang berjihad 
untuk Kami) demi untuk mencari keridaan Kami (benar-benar akan Kami 
tunjukkan kepada mereka jalan Kami) jalan yang menuju kepada Kami. (dan 
sesungguhnya Allah benar-benar beserta orang-orang yang berbuat baik) yakni 
orang-orang mukmin dengan memberikan pertolongan dan bantuan-Nya kepada 
mereka. Sehingga, dengan menjalin hubungan yang baik dan saling berbuat 
kebaikan dengan saling menolong antar sesama muslim maka kita akan 
mendapatkan ridha dan petunjuk dari Allah Swt.  
  Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa hubungan interpersonal 
dan kepemimpinan yaitu sebanyak 33 responden (66,1%) kategori baik,               
16 responden (28,6%) kategori cukup dan kategori kurang sebanyak 7 responden 
(12,5%) dari total 56 responden yang diteliti. Hal ini menunjukkan bahwa 
hubungan interpersonal dan kepemimpinan di Hotel Aston Makassar ini sudah 
cukup memuaskan. Adapun frekuensi pada variabel ini jika dilihat berdasarkan 
item hubungan interpersonal dan kepemimpinan yaitu item item kejelasan peran 
di tempat kerja dengan kategori yang paling baik sebanyak 41 responden (73,2%), 
11 responden (19,6%) kategori cukup, kategori kurang sebanyak 4 responden 
(7,1%), kemudian item reward dengan kategori baik sebanyak 40 responden 
(71,4%), 15 responden (26,8%) kategori cukup dan kategori kurang sebanyak 1 
responden (1,8%). Sedangkan item dukungan sosial di tempat kerja menjadi 
kategori baik yang paling rendah sebanyak 11 responden (19,6%), 27 responden 
kategori cukup (48,2%) dan kategori kurang sebanyak 18 responden (32,1%). Hal 
tersebut menunjukkan bahwa pada item reward dan kejelasan peran pada variabel 
ini menjadi faktor baiknya hubungan interpersonal dan kepemimpinan. Namun, 





artinya terdapat 20 responden (32,1%) yang tidak mendapatkan dukungan oleh 
rekan kerja di tempat kerjanya.  
Beberapa hasil penelitian menunjukkan bahwa kondisi dukungan sosial 
yang rendah dapat berpengaruh terhadap peningkatan risiko masalah kesehatan 
seperti stres, gangguan kardiovaskular, penyakit jantung koroner, gangguan 
mental yang umum, depresi, serta sakit leher (Eurofound, 2012). 
 Penelitian yang dilakukan oleh Widiastuti dan L Meily Kurniwidjaja 
(2016) mendapatkan hasil bahwa hubungan interpersonal yang kurang baik               
di tempat kerja akan cenderung mengalami stres kerja sebanyak 9,4 kali 
dibandingkan dengan pekerja yang memiliki hubungan interpersonal yang baik. 
Pada penelitian Dodiansyah (2014) juga mengatan bahwa dukungan sosial 
sangat diperlukan dalam mengurangi stres kerja. Karena, semakin besar dukungan 
sosial maka semakin rendah tingkat stres kerjanya dan begitu juga sebaliknya. 
Seperti, dukungan sosial yang didapat dari lingkungan pekerjaan seperti rekan 
kerja. Sehingga, banyak kasus yang menunjukkan bahwa, karyawan yang 
mengalami stres kerja adalah mereka yang tidak mendapatkan dukungan dari 
rekan kerjanya. Menurut Hodson (1997) dalam Almasitoh (2011) mengatakan 
bahwa dukungan sosial dari tempat kerja dapat memberikan kontribusi, terutama 
pada produktivitas dan kesejahteraan karyawan. Ganser, dkk (1986) juga 
mengatakan bahwa dukungan sosial dari rekan kerja berhubungan secara langsung 
integrasi seseorang pada lingkungan sosial di tempat kerjanya, karena ekan kerja 
yang mendukung menciptakan situasi tolong menolong, bersahabat dan bekerja 
sama akan menciptakan lingkungan kerja yag menyenangkan serta menimbulkan 
kepuasan dalam bekerja (Hadipranata,1999). Dimana, hal tersebut sesuai dengan 
penelitian French dalam Almasitoh (2011) menemukan bahwa dukungan sosial 





Kemudian, berdasarkan hasil penelitian hubungan interpersonal dan 
kepemimpinan berdasarkan shift kerja diantaranya pada shift kerja pagi yang 
memiliki hubngan interpersonal paling baik sebanyak 16 responden (28,6%) dan 
pada shift sore yang memiliki hubungan interpersonal yang kurang sebanyak               
4 responden (7,1%) dan jika dilihat berdasarkan unit kerja memiliki hubungan 
interpersonal dan kepemimpinan yang paling baik yaitu pada unit housekeeping 
dan f & b service sebanyak 10 responden (17,9%) dan yang paling kurang pada 
unit front office yaitu 3 responden (5,4%) dikarenakan pada unit kerja front office 
sibuk melakukan tugas dan tanggung jawabnya masing-masing untuk tetap siap 
melayani setiap tamu yang datang sehingga kurang melakukan komunikasi antar 
sesama pekerja. 
e. Gambaran Work-Individual Interface 
Pada aspek ini ada dua item yang menjadi indikator untuk melihat       
work-individual interface (bekerja antarmuka individu ) yaitu tingkat kepuasan 
kerja dan konflik keluarga di pekerjaan dimana adanya konflik pada keluarga 
yang berdampak pada beberapa masalah kesehatan pekerja. Diketahui dari 
beberapa penelitian bahwa keseimbangan kehidupan kerja yang berkaitan erat 
dengan konflik kerja-keluarga dapat berdampak buruk pada kesehatan pekerja 
seperti burn out dan tekanan psikologis atau rendahnya kesejahteraan psikologis. 
Sedangkan keamanan kerja biasanya dihubungkan dengan persepsi pekerja dari 
ancaman kehilangan pekerjaan dari masa kerja mereka di masa yang akan datang 
(Eurofound, 2012).  
Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa work-individual 
interface yaitu sebanyak 13 responden (23,2%) kategori baik, 24 responden 
(342,9%) kategori cukup dan kategori kurang sebanyak 19 responden                    





kategori kurang memiliki frekuensi lebih tinggi daripada kategori baik artinya 
pekerja masih mengalami dampak dari ketidakseimbangan antara peran dalam 
keluarga maupun pekerjaan. Sehingga masih perlu perbaikan yang lebih terkait 
work-individual interface untuk mengurangi risiko paparan psikososial di tempat 
kerja.  
Menurut Levy (2003) dalam Ardita dkk (2018), hal yang mendahului 
terjadi kepuasan kerja adalah karakteristik pekerjaan, karakterisitik individu, 
faktor sosial dan konflik pekerjaan‐keluarga (work‐family conflict). Pekerja yang 
mengalami konflik pekerjaan‐keluarga tinggi akan mengalami ketidakpuasan 
terhadap pekerjaan daripada pekerja yang mengalami konflik pekerjaan‐keluarga 
rendah.  
Pada variabel ini terdapat dua item indikator penilaian yaitu kepuasan 
kerja  dengan kategori baik sebanyak 22 responden (39,3%), 33 responden 
(58,9%) kategori cukup dan sebanyak 1 responden (1,8%) dengan kategori 
kurang. Sedangkan pada item kedua yaitu konflik keluarga-kerja menjadi kategori 
baik paling rendah yaitu sebanyak 19 responden (33,9%) kategori baik, sebanyak 
20 responden (35,7%) kategori cukup dan 17 responden (30,4%) katgeori kurang. 
Hal ini menunjukkan bahwa pada item kepuasaan kerja sudah baik dan hanya 
memiliki 1 responden (1,8%) kategori kurang. Ini sesuai dengan pernyataan 
Robbins dan Judge (2007) mengatakan bahwa seseorang dengan kepuasan kerja 
yang tinggi memiliki perasaan-perasaan positif tentang pekerjaan tersebut dan 
begitupun sebaliknya jika seseorang tidak puas terhadap pekerjaannya maka 
pekerja tersebut memiliki perasaan-perasaan negatif terhadap pekerjaannya. 
Sedangkan item konflik-keluarga dengan pekerjaan masih perlu menjadi perhatian 
agar dapat mengurangi terjadinya psikososial di tempat kerja. Sesuai dengan 





dapat mengakibatkan efek psikologi yang berbahaya bagi diri pekerja sendiri 
maupun bagi lingkungan sosial di sekitarnya.  
Work-family conflict menjadi salah satu dari bentuk interrole conflict yaitu 
tekanan atau ketidakseimbangan peran antara peran di pekerjaan dengan peran    
di dalam keluarga. Work-family conflict dapat didefinisikan sebagai bentuk 
konflik peran dimana tuntutan peran dari pekerjaan dan keluarga secara mutual 
tidak dapat disejajarkan dalam beberapa hal (Qaedi, 2018). 
Jika dilihat berdasarkan shift kerja work individual-interfaceI yaitu pada 
shift kerja pagi memiliki kategori cukup begitupun pada kategori kurang dominan 
pada shift kerja pagi dikarenakan pada shift pagi lebih cepat berada pada tempat 
kerjanya sehingga akan lebih sulit membagi waktu urusan pekerjaan dirumah jika 
pagi hari dan urusan pekerjaan. Sedangkan jika dilihat berdasarkan unit kerja             
f & b service dominan pada kategori kurang, dimana pada unit ini memiliki tugas 
melayani makanan dan minuman untuk memenuhi segala jenis kebutuhan bagi 
pengunjungnya. 
 Hasil penelitian Jugde dan Colquit (2004) pada staf akademik 
menunjukkan ada hubungan yang negatif antara konflik pekerjaan keluarga 
dengan kepuasan kerja. Penelitian ini didukung oleh penelitian yang dilakukan 
oleh Amelia (2010) pada Bank BNI dan BCA yang menyatakan bahwa konflik 
pekerjaan-keluarga berpengaruh negatif terhadap kepuasan kerja yang artinya 
bahwa semakin tinggi tingkat konflik pekerjaan-keluarga akan menurunkan 
kepuasan kerja. Penelitian Ardita (2013) dalam Jonathans (2014) juga 
menunjukkan bahwa konflik kerja-keluarga berpengaruh positif signifikan 
terhadap stres kerja artinya semakin tinggi konflik kerja-keluarga yang terjadi 
makan akan meningkatkan stres kerja pada karyawan wanita pada SETDA, 





stres kerja terhadap karyawan. Karyawan yang tidak dapat membagi atau 
menyeimbangkan waktu untuk urusan keluarga dan bekerja dapat menimbulkan 
konflik yaitu konflik pekerjaan dan konflik keluarga. 
f. Gambaran Nilai-Nilai di Tempat Kerja 
Nilai-nilai di tempat kerja yang dinilai dalam penelitian ini yaitu 
kepercayaan dan keadilan manajeman dalam sebuah tempat kerja. Kepercayaan 
terhadap manajemen berkaitan dengan seberapa besar kepercayaan pekerja 
terhadap pihak manajemen perusahaannya. Saling percaya antar karyawan 
menggambarkan kondisi saling percaya antar para pekerja, seperti apakah mereka 
saling membantu tatkala salah satu diantara mereka membutuhkan bantuan. 
Keadilan menggambarkan kondisi keadilan terhadap para pekerja di tempat kerja, 
seperti keadilan dalam hal pembagian kerja, perlakuan yang sama terhadap semua 
karyawan dan penyelesaian konflik secara adil atau tidak memihak. Inklusivitas 
sosial menggambarkan kemandirian para pekerja sebagai upaya peningkatan 
kualitas hidup mereka di tempat kerja. Hal ini dimaksudkan tentang kemandirian 
dan kemampuan pekerja untuk menyelesaikan pekerjaannya sendiri sebagai salah 
satu bagian dari satuan pekerja lain yang memperoleh perlakuan dan kesempatan 
yang sama (Pejtersen, 2010).  Hal ini juga dijelaskan dalam QS. An Nisa/ 4:28. 
                           
                            
Terjemahannya : 
“Sesungguhnya Allah menyuruh kamu menyampaikan amanat kepada 
yang berhak menerimanya dan (menyuruh kamu) apabila menetapkan 
hukum di antara manusia supaya kamu menetapkan dengan adil. 
Sesungguhnya Allah memberi pengajaran yang sebaik-baiknya kepadamu. 
Sesungguhnya Allah adalah Maha mendengar lagi Maha melihat.” 
  Dalam tafsir Al Misbah Sesungguhnya Allah memerintahkan kalian, 





amanat orang lain kepada yang berhak secara adil. Jangan berlaku curang dalam 
menentukan suatu keputusan hukum. Ini adalah pesan Tuhanmu, maka jagalah 
dengan baik, karena merupakan pesan terbaik yang diberikan-Nya kepada kalian. 
Allah selalu Maha Mendengar apa yang diucapkan dan Maha Melihat apa yang 
dilakukan. Dia mengetahui orang yang melaksanakan amanat dan yang tidak 
melaksanakannya dan orang yang menentukan hukum secara adil atau zalim. 
Masing-masing akan mendapatkan ganjarannya. 
Hasil Penelitian menunjukkan bahwa nilai-nilai di tempat kerja yaitu 
sebanyak 24 responden (42,9%) dengan kategori baik, 21 responden  (37,5%) 
kategori cukup dan 11 responden (19,6%) kategori kurang. Hal ini menunjukkan 
pada variabel  nilai-nilai ditempat kerja dominan pada kategori baik dan cukup. 
Namun, masih terdapat beberapa pekerja yang mengganggap bahwa nilai-nilai           
di tempat kerja masih kurang dan jika dilihat berdasarkan indikator untuk melihat 
nilai-nilai  di tempat kerja yaitu terdapat dua item kepercayaan dan keadilan dari 
manajemen.  Pada item kepercayaan dari manajemen sebanyak 34 responden 
(60,7%) kategori baik. Sedangkan item keadilan di tempat kerja sebanyak 21 
responden (37,5%) kategori yang paling rendah. Sehingga, dari presentase 
tersebut dapat dilihat pada item kedua yaitu keadilan dari manajemen menjadi 
kategori yang paling rendah. Keadilan tersebut yang dirasakan oleh responden 
yaitu pendistribusian pekerjaan belum dilakukan secara adil oleh pihak hotel. 
Sehingga, perlu menjadi perhatian dan perbaikan dari manajemen agar tidak 
menjadi dampak buruk di tempat kerja.  Jika dilihat berdasarkan shift kerja yaitu 
pada shift kerja pagi memiliki presentase baik tertinggi dan pada shift kerja 
malam memiliki nilai-nilai di tempat kerja kategori baik paling rendah sebanya 3 





memiliki nilai-nilai tempat kerja dengan kategori baik terendah sebanyak 3 
responden (5,4%).  
Sesuai dengan penelitian Reza (2010) dengan menerapkan gaya 
kepemimpinan yan adil maka akan meningkatkan kinerja pada pekerja. Ketika 
membiarkan ketidakadilan, pada dasarnya pemimpin menciptakan lingkungan 
yang kurang sehat (Evita, 2011). Ketidakadilan ini, dapat menyebabkan motivasi 
kerja dan kinerja karyawan menjadi menurun. Hal ini tentu saja akan 
mengganggu aktifitas bisnis dan kinerja perusahaan. Dalam hal ini, peran 
pimpinan perusahaan dapat memegang peran penting. Posisi kepemimpinan perlu 
diperkuat dalam hal pemahaman sistem nilai organisasi khususnya tentang 
pentingnya rasa keadilan bagi karyawan (Evita, 2011 dalam Melian dan Clara, 
2017). 
g. Gambaran Kesehatan dan Kesejahteraan  
Kesehatan dan kesejahteraan dalam penelitian ini ada beberapa aspek yang 
dilihat mulai kondisi kesehatan secara umum pada pekerja, kondisi fisik, 
psikologis sampai dengan self-efficary. Dimana, dari hasil penelitian ini akan 
terlihat dampak dari berbagai penyebab adanya psikososial di tempat kerja.  
Pada variabel ini juga berperan dalam meningkatkan kehidupan bagi 
pekerja serta peningkatan kesehatan dan keselamatan di tempat kerja. Variabel ini 
terdapat beberapa pertanyaan yang mewakili setiap item dalam menggambarkan 
kesehatan dan kesejahteraan pada karyawan Hotel Aston Makassar.  
Hal ini dijelaskan dalam QS. Al.An-am/ 6:17 
                         
        
Terjemahannya : 
“Dan jika Allah menimpakan sesuatu kemudharatan kepadamu, Maka 





mendatangkan kebaikan kepadamu, Maka Dia Maha Kuasa atas tiap-tiap 
sesuatu.” 
 Dalam tafsir Al Muyassar menjelaskan bahwa apabila Allah melimpahkan 
kepadamu wahai manusia sesuatu yang merugikanmu berupa kemiskinan dan 
penyakit, maka tidak ada yang bisa mengangkatnya selain Allah. Allah Swt telah 
menimpakan kebaikan seperti kelapangan hidup dan kesehatan, maka tidak ada 
yang mampu menolak karunia dan mencegah keputusan-Nya dan Allah 
Mahakuasa atas segala sesuatu.  
 Ada banyak faktor yang dapat menyebabkan terjadinya kecelakaan 
maupun penyakit akibat kerja. Dimana, masalah yang berkaitan yaitu dampak dari 
adanya paparan hazard psikososial di tempat kerja seprti stres dan sebagainya. 
Sehingga, ini perlu menjadi perhatian karena dapat menurunkan kesejahteraan 
pekerja dan berdampak pada ketidakmampuan untuk melakukan pekerjaan 
(Eurofound, 2012)   
Hasil penelitian menunjukkan bahwa kesehatan dan kesejahteraan kerja 
pada karyawan Hotel Aston Makassar yaitu sebanyak 12 responden                  
(21,4%) dengan kategori baik, 36 responden  (624,3%) kategori cukup dan 
kategori kurang sebanyak 8 responden (14,3%). Hal ini menunjukkan bahwa     
rata-rata karyawan Hotel Aston Makassar memiliki kesehatan dan kesejahteraan 
yang cukup yang artinya pekerja masih mendapatkan dampak buruk dari adanya 
psikososial di tempat kerja terutama pada kesehatan dan kesejahteraan pekerja. 
Namun, jika dilihat berdasarkan item pada kesehatan dan kesejahteraan 
pekerjan yaitu pekerja dengan kesehatan yang paling baik yaitu item  tekanan 
sebanyak 20 responden (35,7%) kategori baik. Sedangkan kategori kurang yang 
memiliki presentase terbanyak diantaranya terkait masalah tidur yang dialami oleh 
pekerja sebanyak 13 responden (23,2%). Sehingga, dari data tersebut dapat 





mengganggu kesehatan pekerja, pekerja juga mengalami rasa tegang pada otot ini 
dikarenakan pada pekerja hotel sering melakukan pekerjaan berdiri dalam jangka 
waktu yang lama, sebagian pekerja juga sulit untuk berfikir jernih. Namun, diluar 
dari itu pekerja masih mampu untuk menhadapi masalah yaitu item self efficary 
menunjukkan presentase yang baik.  
Berdasarkan penelitian Damarstuti, dkk (2010) mengatakan bahwa 
semakin tinggi tingkat self efficacy seorang pekerja maka semakin rendah tingkat 
burn out-nya. Pada penelitian lain diketahui bahwa keterlibatan kerja, komitmen 
organisasi dan lingkungan kerja berpengaruh positif terhadap keyakinan diri           
(self-efficacy), yang selanjutnya mempengaruhi motivasi kerja karyawan. 
Semakin banyaknya permasalahan terkait keselamatan dan kesehatan kerja maka 
sebaiknya dalam sebuah perusahaan melakukan Health Promotion Programs 
(HPPs). Menurut Berry (1998), program ini penting untuk meningkatkan standard 
kesehatan karyawan yang secara tidak langsung memberi kontribusi bagi misi 
sebuah organisasi di tempat kerja (Rahardjo, 2005). 
 Berdasarkan hasil penelitian kesehatan dan kesejahteraan kerja 
berdasarkan shift kerja diantaranya shift kerja sore memiliki presentase kesehatan 
dan kesejahteraan kerja kurang tertinggi sebanyak 5 responden (8,9%) dibanding 
dengan shift kerja lainnya. Hal ini sesuai dengan penelitian Kodrat (2011) 
mengatakan bahwa pekerja pada shift malam lebih tinggi tingkat kelelahan, 
tekanan darah sistol dan diastol, denyut nadi, stres fisik serta stres mental 
dibanding dengan tingkat kelelahan, tekanan darah sistol dan diastol, denyut nadi, 
stres fisik dan stres mental pekerja pada shift pagi, karena shift kerja malam lebih 
berpengaruh negetif terhadap kondisi pekerja disbanding shift pagi, karena pola 
siklus hidup manusia pada malam hari umumnya digunakan untuk istirahat. 





mengikutinya. Hal ini relatif cenderung mengakibatkan terjadinya kesalahan kerja 
dan kecelakaan kerja (Kodrat, 2011). Suma‟mur (1993) dalam Kodrat (2011) 
menyatakan bahwa shift kerja malam perlu mendapat perhatian karena irama faal 
manusia (circadian ritme) terganggu, metabolisme tubuh tidak dapat beradaptasi, 
kelelahan, kurang tidur, alat pencernaan kurang berfungsi normal, timbul reaksi 
psikologis dan pengaruh yang kumulatif. Sedangkan jika dilihat berdasarkan unit 
kerja maka unit front office menjadi unit tebanyak yang memiliki kesehatan yang 
kurang sebanyak 5 responden (8,9%). Hal ini disebabkan karena pada karyawan 
front office melakukan pekerjaan baik secara fisik maupun psikis, seperti 
melakukan pekerjaan secara monoton, bekerja secara berdiri dalam jangka waktu 
yang lama dan senantiasa mengontrol emosi positif dalam melayani setiap 
pengunjung yang datang. Hal tersebut dapat memberikan dampak negative bagi 
kondisi kesehatan pekerja.  
 
C. Keterbatasan Penelitian  
1. Tidak dilakukan data observasi dan wawancara terhadap seluruh responden 
sehingga kurang mendapatkan informasi secara mendalam terkat aspek 
psikososial di tempat kerja.  
2. Kurangnya waktu untuk melakukan wawancara dikarenakan responden 
bekerja secara operasional.  
3. Desain penelitian yang digunakan kuantitatif deskriptif, sehingga  hanya 
dapat menggambarkan karakteristik responden dan aspek psikososial tanpa 







KESIMPULAN DAN SARAN  
A. Kesimpulan 
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan 56 responden pada 
karyawan Hotel Aston Makassar maka penulis menarik kesimpulan bahwa 
psikososial di tempat kerja berada pada ketegori sedang. Hal tersebut dapat dilihat 
karena adanya pekerja yang memiliki kesehatan buruk akibat psikososial                    
di tempat kerja. Sesuai dengan penelitian aspek yang paling mempengaruhi 
terjadinya psikososial di tempat kerja yaitu work-individual interface  yang 
diakibatkan dari ketidakseimbangan peran antara pekerjaan dan keluarga.  
Psikososial juga terjadi pada karyawan shift kerja sore dan unit kerja front office. 
Tuntutan menyembunyikan emosional merupakan salah satu penyebab 
tingginya tuntutan di tempat kerja. Terdapat dua pekerja yang kadang-kadang 
mendapatkan perilaku ofensif berupa ancaman kekerasan dan konflik di tempat 
kerja. Pada organisasi kerja dan konten pekerjaan pekerja masih kurang dalam 
memberikan kontribusi terhadap organisasi di tempat kerja. Kurangnya dukungan 
sosial dari rekan kerja dalam aspek hubungan interpersonal dan kepemimpinan. 
Pada variabel nilai-nilai di tempat kerja, pendistribusian pekerja belum dilakukan 
secara adil. Serta masalah tidur yang dialami pekerja adalah item yang dapat 
mengganggu kondisi kesehatan dan kesejahteraan pekerja.  
 
B. Saran  
1. Memberikan konseling kerja bagi karyawan. 
2. Membuat aturan terkait sanksi terhadap pelaku yang melalukan perilaku 
ofensif di tempat kerja. 
3. Melibatkan karyawan dalam pengambilan keputusan pada sebuah 
organisasi di tempat kerja.  
4. Menjalin hubungan baik seperti memberikan bantuan sesama rekan kerja 
yang membutuhkan dan peduli dengan kesulitan yang dihadapi oleh rekan 
kerja.  




6. Melakukan kegiatan relaksasi untuk mengatasi kondisi pekerjaan yang 
menguras banyak energi dan waktu. 
7. Melakukan Health Promotion Programs (HHPs) untuk karyawan. 
8. Bagi peneliti selanjutnya sebaiknya melakukan analisis bivariat untuk 
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Lampiran 1  
Surat Persetujuan Responden  
KUESIONER 
 
Kpd. Yth. Responden 
Assalamualaikum Wr.Wb. 
  Saya Triana Andika Putri mahasiswa Universitas Islam Negeri 
Alauddin Makassar pada Fakultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan, Jurusan 
Kesehatan Masyarakat, peminatan Keselamatan dan Kesehatan Kerja semester 
akhir bermaksud meneliti tentang “Gambaran Psikososial Di Tempat Kerja Pada 
Karyawan Hotel Aston Makassar”. Penelitian ini merupakan bagian dari skripsi 
untuk memenuhi syarat mendapat gelar Sarjana Kesehatan Masyarakat, sehingga 
peneliti sangat mengharapkan partisipasi saudara untuk mengisi kuesioner ini. 
 Kuesioner ini tidak akan mempengaruhi penilaian terhadap pekerjaan 
saudara. Untuk keperluan tersebut diharapkan kesediaan dan kesungguhan 
saudara untuk menjawab pertanyaan  dengan sebenar-benarnya karena kejujuran 
jawaban yang saudara berikan sangat mempengaruhi proses penelitian ini. 
 Atas partisipasi dan kerja samanya saya ucapkan terimah kasih. 
Pernyataan: 
 Saya menyatakan bahwa saya secara sukarela bersedia untuk menjadi 
responden dalam penelitian ini. 




(   )    (   ) 
 
 






Lampiran 2  
KUESIONER PENELITIAN  




1. Bacalah pertanyaan-pertanyaan dengan seksama. 
2. Berilah tanda (√) pada kolom pertanyaan–pertanyaan berikut ini sesuai dengan 
jawaban anda. 
3. Tidak ada jawaban benar atau salah maka diharapkan anda dapat menjawab 
sejujurnya. 
4. Seluruh pertanyaan harus anda isi. 
Terima kasih telah menjadi bagian dari pengisian kuesioner ini. 
 
KARAKTERISTIK RESPONDEN  
  
Nama  : 
Umur   : 
Pendidikan  : 
Jenis Kelamin : 
Masa Kerja  : 
Unit Kerja  : 
Shift Kerja  : 
 




A TUNTUTAN DI TEMPAT KERJA    
1 Apakah beban kerja anda tidak merata 
sehingga pekerjaan anda menumpuk ? 
   
2 Seberapa sering anda tidak punya waktu 
untuk menyelesaikan semua pekerjaan 
anda ? 
   
3 Apakah anda punya cukup waktu untuk 
menyelesaikan pekerjaan anda ? 
   




secara cepat ? 
5 Apakah anda dituntut bekerja sepanjang 
hari dengan kecepatan tinggi ? 
   
6 Apakah penting untuk tetap bekerja 
secara cepat ?  
   
7 Apakah pekerjaan anda menempatkan 
anda dalam situasi emosional 
mengganggu ? 
   
8 Apakah anda harus berhubungan dengan 
masalah pribadi orang lain pada saat 
bekerja ? 
   
9 Apakah pekerjaan anda menuntut secara 
emosional ? 
   
10 Apakah anda terlibat secara emosional 
dalam melakukan pekerjaan ? 
   
11 Apakah pekerjaan anda diharuskan 
memperlakukan orang lain secara sama, 
meskipun anda tidak menyukai.  
   
12 Apakah pekerjaan anda mengharuskan 
untuk menyembunyikan perasaan anda ? 
   
13 Apakah anda diminta untuk bersikap 
baik dan terbukan terhadap semua orang-
terlepas bagaimana mereka bersikap 
terhadap anda  ? 
   





1 Apakah anda pernah terkena ancaman 
kekerasan di tempat kerja selama 12 bulan 
terakhir ? 
   
  Teman 
kerja 
manager Tamu 
 Jika ya dari siapa    
2 Apakah anda pernah mengalami kekerasan 
fisik di tempat kerja selama 12 bulan 






  Teman 
kerja 
manager Tamu 
 Jika ya dari siapa    
3 Apakah anda pernah terlibat pertengkaran  
konflik di tempat kerja selama 12 bulan 
terakhir ? 
   
  Teman 
kerja 
manager Tamu 
 Jika ya dari siapa    






1 Apakah anda memiliki pengaruh besar 
pada pekerjaan anda ? 
   
2 Apakah anda memiliki hak dalam 
memilih dengan siapa anda bekerja ? 
   
3 Apakah anda dapat mengatur banyaknya 
tugas yang harus dikerjakan ? 
   
4 Apakah anda memiliki pengaruh pada 
apa yang anda lakukan di tempat kerja ?  
   
5 Apakah pekerjaan anda mengharuskan 
untuk mengambil insiatif ? 
   
6 Apakah anda punya kemungkinan untuk 
mempelajari hal baru dari pekerjaan anda 
?  
   
7 Apakah anda menggunakan keterampilan 
dalam melakukan pekerjaan ? 
   
8 Apakah pekerjaan yang anda lakukan 
bervariasi ? 
   
9 Apakah anda harus melakukan pekerjaan 
yang sama secara terus menerus ? 
   









1 Apakah pekerjaan anda diakui dan 
dihargai oleh manajemen ? 
   
2 Apakah manajemen di tempat kerja anda 
menghormati anda ? 
   
3 Apakah anda diperlakukan dengan adil 
ditempat kerja anda ? 
   
4 Apakah pekerjaan anda memiliki tujuan 
yang jelas ? 
   
5 Apakah anda tahu tugas dan tanggung 
jawab anda ? 
   
6 Apakah anda tahu apa yang diharapkan 
dari tempat anda bekerja ? 
   
7 Seberapa sering anda mendapatkan 
bantuan dan dukungan dari rekan-rekan 
kerja anda ? 
   
8 Seberapa sering rekan anda bersedia 
untuk mendengarkan masalah anda di 
tempat kerja ? 
   
9 Seberapa sering anda berbicara dengan 
rekan anda tentang bagaimana anda 
melakukan pekerjaan anda ?  
   
E WORK-INDIVIDUAL INTERFACE 
No Pertanyaan Sangat 
Puas 
Puas Tidak puas 
1 Bagaimana tingkat kepuasan anda terhadap 
pekerjaan yang anda lakukan?  
   
2 Apakah anda puas terhadap prospek 
pekerjaan anda ? 
   
3 Apakah anda puas terhadap kondisi kerja 
secara fisik ? 
   
4 Apakah anda puas terhadap kemampuan 
cara anda bekerja ? 
   
5 Bagaimana pekerjan anda secara 
keseluruhan ? 
   







1 Apakah anda merasa bahwa kehidupan 
pribadi anda menghabiskan banyak 
ENERGI yang bisa membuat efek negatif 
pada pekerjaan anda ?  
   
2 Apakah anda merasa bahwa kehidupan 
pribadi anda menghabiskan banyak  
WAKTU yang memiliki efek negatif pada 
pekerjaan anda ? 
   




1 Apakah manajemen  mempercayai anda 
untuk melakukan pekerjaan dengan baik ?  
   
2 Apakah anda mempercayai informasi yang 
berasal dari manajemen ?  
   
3 Apakah manajemen menahan informasi 
penting dari karyawan ? 
   
4 Apakah anda mampu mengekspresikan 
pandangan dan perasaan anda ?  
   
5 Apakah konfik dipecahkan dengan secara 
adil?  
   
6 Apakah anda dihargai ketika telah 
melakukan pekerjaan dengan baik ? 
   
7 Apakah pekerjaan didistribusikan secara 
adil ? 
   
F KESEHATAN DAN 
KESEJAHTERAAN 
Baik Lumayan Buruk 





2 Seberapa sering anda mengalami tidur 
buruk dan gelisah ?   
   
3 Seberapa sering anda merasa sulit untuk 
tidur ? 
   
4 Seberapa sering anda bangun terlalu dini 
dan belum bisa kembali tidur ? 
   
5 Seberapa sering anda terbangun pada saat 
tidur dan sulit untuk kembali tidur ? 
   
6 Seberapa sering anda merasa lusuh ?    
7 Seberapa sering fisik anda kelelahan ?    
8 Seberapa sering anda anda kelelahan 
secara emosional ? 
   




10 Seberapa sering anda pernah marah ?    
11 Seberapa sering anda merasa tegang ?    
12 Seberapa sering anda telah merasa stres ?    
13 Seberapa sering anda merasa sedih ?    
14 Seberapa sering anda kurang percaya diri ?    
15 Seberapa sering anda merasa bersalah ?    
16 Seberapa sering anda kurang tertarik pada 
hal-hal biasa ?  
   
17 Seberapa sering anda memiliki sakit perut     
18 Seberapa sering anda sakit kepala ?    
19 Seberapa sering anda memiliki paliptasi 
(jantung berdenyut kencang) 
   
20 Seberapa sering anda memiliki rasa tegang 
pada otot anda ? 
   
21 Seberapa sering anda punya maalah 
berkonsentrasi ? 
   
22 Seberapa sering anda sulit untuk berfikir 
jernih ?  
   
23 Seberapa sering anda mengalami kesulitan 
dalam mengambil keputusan ? 
   
24 Seberapa sering anda mengalami kesulitan 
dalam mengingat.  
   
25 Saya selalu bisa menyelesaikan soal sulit 
jika saya mencoba giat 
   
26 Jika orang menentang saya, saya akan 
mencari saran untuk mendapatkan apa 
yang saya inginkan 
   
27 Ini mudah bagi saya untuk tetap pada 
rencana dan mencapai tujuan saya 
   
28 Saya merasa yakin saya dapat menangani 
acara tak terduga 
   
29 Ketika saya mempunyai masalah, saya 
biasanya mencari cara untuk 
menyelesaikannya 
   
29 Terlepas dari apa yang terjadi, saya 
biasanya berhasil mengelolanya. 









Output SPSS 25 Karakteristik Responden  
usia responden 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid 16-25 32 57.1 57.1 57.1 
26-35 21 37.5 37.5 94.6 
36-42 3 5.4 5.4 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
pendidikan terakhir responden 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid SMA/SMK 48 85.7 85.7 85.7 
D3/D4 5 8.9 8.9 94.6 
Sarjaana 3 5.4 5.4 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
jenis kelamin responden 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Laki-laki 39 69.6 69.6 69.6 
Perempuan 17 30.4 30.4 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
unit kerja responden 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid front office 10 17.9 17.9 17.9 
f & b service 15 26.8 26.8 44.6 
f & b product 14 25.0 25.0 69.6 
housekeeping 17 30.4 30.4 100.0 








shift kerja responden 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Pagi 25 44.6 44.6 44.6 
sore 22 39.3 39.3 83.9 
Malam 9 16.1 16.1 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
masa kerja responden 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid ≤1 tahun 16 28.6 28.6 28.6 
2 tahun 12 21.4 21.4 50.0 
3 tahun 9 16.1 16.1 66.1 
4 tahun 6 10.7 10.7 76.8 
5 tahun 4 7.1 7.1 83.9 
6 tahun 2 3.6 3.6 87.5 
7 tahun 7 12.5 12.5 100.0 



















Lampiran 4  
Output SPSS 25 Hasil Analisis Univariat Setiap Variabel  
Atotal 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Tinggi 9 16.1 16.1 16.1 
sedang 32 57.1 57.1 73.2 
rendah 15 26.8 26.8 100.0 




 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 8 14.3 14.3 14.3 
cukup 41 73.2 73.2 87.5 
Kurang 7 12.5 12.5 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
totD 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 33 58.9 58.9 58.9 
cukup 16 28.6 28.6 87.5 
Kurang 7 12.5 12.5 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
totB 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid tidak pernah 54 96.4 96.4 96.4 
kadang-kadang 2 3.6 3.6 100.0 





 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 13 23.2 23.2 23.2 
cukup 24 42.9 42.9 66.1 
Kurang 19 33.9 33.9 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
totF 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid Baik 24 42.9 42.9 42.9 
cukup 21 37.5 37.5 80.4 
kurang 11 19.6 19.6 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
TOTG 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 12 21.4 21.4 21.4 
cukup 36 64.3 64.3 85.7 
kurang 8 14.3 14.3 100.0 













Output SPSS 25 Hasil Analisis Univariat Setiap Item Pada Variabel 
 ATK 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid tinggi 3 5.4 5.4 5.4 
sedang 32 57.1 57.1 62.5 
ringan 21 37.5 37.5 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
AKK   




 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid tinggi 10 17.9 17.9 17.9 
sedang 39 69.6 69.6 87.5 
ringan 7 12.5 12.5 100.0 




ATME   
N Valid 56 
Missing 0 
ATME 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid tinggi 18 32.1 32.1 32.1 
sedang 35 62.5 62.5 94.6 
ringan 3 5.4 5.4 100.0 








ATE   
N Valid 56 
Missing 0 
ATE 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid tinggi 2 3.6 3.6 3.6 
sedang 24 42.9 42.9 46.4 
ringan 30 53.6 53.6 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
CA   
N Valid 56 
Missing 0 
CA 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 10 17.9 17.9 17.9 
cukup 36 64.3 64.3 82.1 
kurang 10 17.9 17.9 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
CB   
N Valid 56 
Missing 0 
CB 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 28 50.0 50.0 50.0 
cukup 25 44.6 44.6 94.6 
kurang 3 5.4 5.4 100.0 








CC   
N Valid 56 
Missing 0 
CC 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 14 25.0 25.0 25.0 
cukup 34 60.7 60.7 85.7 
kurang 8 14.3 14.3 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
DA   
N Valid 56 
Missing 0 
DA 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 40 71.4 71.4 71.4 
cukup 15 26.8 26.8 98.2 
kurang 1 1.8 1.8 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
DB   
N Valid 56 
Missing 0 
DB 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 41 73.2 73.2 73.2 
cukup 11 19.6 19.6 92.9 
kurang 4 7.1 7.1 100.0 







DC   
N Valid 56 
Missing 0 
DC 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 11 19.6 19.6 19.6 
cukup 27 48.2 48.2 67.9 
kurang 18 32.1 32.1 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
EA   
N Valid 56 
Missing 0 
EA 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 22 39.3 39.3 39.3 
cukup 33 58.9 58.9 98.2 
kurang 1 1.8 1.8 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
EB   
N Valid 56 
Missing 0 
EB 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 19 33.9 33.9 33.9 
cukup 20 35.7 35.7 69.6 
kurang 17 30.4 30.4 100.0 








 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 34 60.7 60.7 60.7 
cukup 20 35.7 35.7 96.4 
kurang 2 3.6 3.6 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
FB   
N Valid 56 
Missing 0 
FB 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 21 37.5 37.5 37.5 
cukup 23 41.1 41.1 78.6 
kurang 12 21.4 21.4 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
GA   
N Valid 56 
Missing 0 
GA 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 17 30.4 30.4 30.4 
cukup 26 46.4 46.4 76.8 
kurang 13 23.2 23.2 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
GC   








 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 20 35.7 35.7 35.7 
cukup 32 57.1 57.1 92.9 
kurang 4 7.1 7.1 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
GD   
N Valid 56 
Missing 0 
GD 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 14 25.0 25.0 25.0 
cukup 37 66.1 66.1 91.1 
kurang 5 8.9 8.9 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
GSTRES   




 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 15 26.8 26.8 26.8 
cukup 31 55.4 55.4 82.1 
kurang 10 17.9 17.9 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
GKOGNITIF   








 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 10 17.9 17.9 17.9 
cukup 40 71.4 71.4 89.3 
kurang 6 10.7 10.7 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
GB   
N Valid 56 
Missing 0 
GB 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 9 16.1 16.1 16.1 
cukup 41 73.2 73.2 89.3 
kurang 6 10.7 10.7 100.0 
Total 56 100.0 100.0  
 
Statistics 
GSE   
N Valid 56 
Missing 0 
GSE 
 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 
Percent 
Valid baik 17 30.4 30.4 30.4 
cukup 36 64.3 64.3 94.6 
kurang 3 5.4 5.4 100.0 











Output SPSS 25 Hasil Crostabulasi Setiap Variabel  Berdasarkan Shift Kerja 
dan Unit Kerja  
 
shift kerja responden * psikososial di tempat kerja  Crosstabulation 
 
psikososial di tempat 
kerja 
Total Sedang buruk 
shift kerja 
responden 
Pagi Count 25 1 26 
% within psikososial di 
tempat kerja 
49.0% 20.0% 46.4% 
% of Total 44.6% 1.8% 46.4% 
sore Count 19 3 22 
% within psikososial di 
tempat kerja 
37.3% 60.0% 39.3% 
% of Total 33.9% 5.4% 39.3% 
Malam Count 7 1 8 
% within psikososial di 
tempat kerja 
13.7% 20.0% 14.3% 
% of Total 12.5% 1.8% 14.3% 
Total Count 51 5 56 
% within psikososial di 
tempat kerja 
100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 91.1% 8.9% 100.0% 
 
unit kerja responden * psikososial di tempat kerja  Crosstabulation 
 
psikososial di tempat 
kerja 
Total Sedang buruk 
unit kerja 
responden 
front office Count 6 4 10 
% within psikososial 
di tempat kerja 
11.8% 80.0% 17.9% 
% of Total 10.7% 7.1% 17.9% 
f & b 
service 
Count 15 0 15 
% within psikososial 
di tempat kerja 
29.4% 0.0% 26.8% 
% of Total 26.8% 0.0% 26.8% 




product % within psikososial 
di tempat kerja 
25.5% 20.0% 25.0% 
% of Total 23.2% 1.8% 25.0% 
housekeepi
ng 
Count 17 0 17 
% within psikososial 
di tempat kerja 
33.3% 0.0% 30.4% 
% of Total 30.4% 0.0% 30.4% 
Total Count 51 5 56 
% within psikososial 
di tempat kerja 
100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 91.1% 8.9% 100.0% 
 
shift kerja responden * Tuntutan di Tempat Kerja Crosstabulation 
 
Tuntutan di Tempat Kerja 
Total Tinggi sedang rendah 
shift kerja 
responden 
Pagi Count 4 8 14 26 
% within Tuntutan di 
Tempat Kerja 
44.4% 30.8% 66.7% 46.4% 
% of Total 7.1% 14.3% 25.0% 46.4% 
sore Count 1 16 5 22 
% within Tuntutan di 
Tempat Kerja 
11.1% 61.5% 23.8% 39.3% 
% of Total 1.8% 28.6% 8.9% 39.3% 
Mala
m 
Count 4 2 2 8 
% within Tuntutan di 
Tempat Kerja 
44.4% 7.7% 9.5% 14.3% 
% of Total 7.1% 3.6% 3.6% 14.3% 
Total Count 9 26 21 56 
% within Tuntutan di 
Tempat Kerja 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 16.1% 46.4% 37.5% 100.0% 
 
unit kerja responden * Tuntutan di Tempat Kerja Crosstabulation 
 
Tuntutan di Tempat Kerja 
Total Tinggi sedang rendah 
unit kerja 
responden 
front office Count 5 5 0 10 
% within Tuntutan di 
Tempat Kerja 




% of Total 8.9% 8.9% 0.0% 17.9% 
f & b 
service 
Count 1 7 7 15 
% within Tuntutan di 
Tempat Kerja 
11.1% 26.9% 33.3% 26.8% 
% of Total 1.8% 12.5% 12.5% 26.8% 
f & b 
product 
Count 1 6 7 14 
% within Tuntutan di 
Tempat Kerja 
11.1% 23.1% 33.3% 25.0% 
% of Total 1.8% 10.7% 12.5% 25.0% 
housekeepi
ng 
Count 2 8 7 17 
% within Tuntutan di 
Tempat Kerja 
22.2% 30.8% 33.3% 30.4% 
% of Total 3.6% 14.3% 12.5% 30.4% 
Total Count 9 26 21 56 
% within Tuntutan di 
Tempat Kerja 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 16.1% 46.4% 37.5% 100.0% 
 










Pagi Count 26 0 26 
% within Perilaku 
Ofensif 
48.1% 0.0% 46.4% 
% of Total 46.4% 0.0% 46.4% 
sore Count 21 1 22 
% within Perilaku 
Ofensif 
38.9% 50.0% 39.3% 
% of Total 37.5% 1.8% 39.3% 
Malam Count 7 1 8 
% within Perilaku 
Ofensif 
13.0% 50.0% 14.3% 
% of Total 12.5% 1.8% 14.3% 
Total Count 54 2 56 
% within Perilaku 
Ofensif 




% of Total 96.4% 3.6% 100.0% 
 
 










front office Count 10 0 10 
% within Perilaku 
Ofensif 
18.5% 0.0% 17.9% 
% of Total 17.9% 0.0% 17.9% 
f & b service Count 14 1 15 
% within Perilaku 
Ofensif 
25.9% 50.0% 26.8% 
% of Total 25.0% 1.8% 26.8% 
f & b product Count 14 0 14 
% within Perilaku 
Ofensif 
25.9% 0.0% 25.0% 
% of Total 25.0% 0.0% 25.0% 
housekeepin
g 
Count 16 1 17 
% within Perilaku 
Ofensif 
29.6% 50.0% 30.4% 
% of Total 28.6% 1.8% 30.4% 
Total Count 54 2 56 
% within Perilaku 
Ofensif 
100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 96.4% 3.6% 100.0% 
 
shift kerja responden * organisasi kerja dan konten peekrjaan Crosstabulation 
 
organisasi kerja dan konten 
peekrjaan 
Total baik cukup Kurang 
shift kerja 
responden 
Pagi Count 5 17 4 26 
% within organisasi 
kerja dan konten 
peekrjaan 
62.5% 41.5% 57.1% 46.4% 
% of Total 8.9% 30.4% 7.1% 46.4% 




% within organisasi 
kerja dan konten 
peekrjaan 
37.5% 39.0% 42.9% 39.3% 
% of Total 5.4% 28.6% 5.4% 39.3% 
Malam Count 0 8 0 8 
% within organisasi 
kerja dan konten 
peekrjaan 
0.0% 19.5% 0.0% 14.3% 
% of Total 0.0% 14.3% 0.0% 14.3% 
Total Count 8 41 7 56 
% within organisasi 
kerja dan konten 
peekrjaan 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 14.3% 73.2% 12.5% 100.0% 
 
unit kerja responden * organisasi kerja dan konten peekrjaan 
Crosstabulation 
 
organisasi kerja dan konten 
peekrjaan 
Total baik cukup Kurang 
unit kerja 
responden 
front office Count 2 5 3 10 
% within organisasi 
kerja dan konten 
peekrjaan 
25.0% 12.2% 42.9% 17.9% 
% of Total 3.6% 8.9% 5.4% 17.9% 
f & b service Count 2 12 1 15 
% within organisasi 
kerja dan konten 
peekrjaan 
25.0% 29.3% 14.3% 26.8% 
% of Total 3.6% 21.4% 1.8% 26.8% 
f & b product Count 1 13 0 14 
% within organisasi 
kerja dan konten 
peekrjaan 
12.5% 31.7% 0.0% 25.0% 
% of Total 1.8% 23.2% 0.0% 25.0% 
housekeepin
g 
Count 3 11 3 17 
% within organisasi 
kerja dan konten 
peekrjaan 




% of Total 5.4% 19.6% 5.4% 30.4% 
Total Count 8 41 7 56 
% within organisasi 
kerja dan konten 
peekrjaan 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 14.3% 73.2% 12.5% 100.0% 
 
shift kerja responden * hubungan interpersonal dan kepmimpinan 
Crosstabulation 
 
hubungan interpersonal dan 
kepmimpinan 
Total baik cukup Kurang 
shift kerja 
responden 
Pagi Count 16 8 2 26 
% within hubungan 
interpersonal dan 
kepmimpinan 
48.5% 50.0% 28.6% 46.4% 
% of Total 28.6% 14.3% 3.6% 46.4% 
sore Count 14 4 4 22 
% within hubungan 
interpersonal dan 
kepmimpinan 
42.4% 25.0% 57.1% 39.3% 
% of Total 25.0% 7.1% 7.1% 39.3% 
Malam Count 3 4 1 8 
% within hubungan 
interpersonal dan 
kepmimpinan 
9.1% 25.0% 14.3% 14.3% 
% of Total 5.4% 7.1% 1.8% 14.3% 
Total Count 33 16 7 56 
% within hubungan 
interpersonal dan 
kepmimpinan 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 58.9% 28.6% 12.5% 100.0% 
 
unit kerja responden * hubungan interpersonal dan kepmimpinan 
Crosstabulation 
 
hubungan interpersonal dan 
kepmimpinan 
Total baik cukup Kurang 




responden % within hubungan 
interpersonal dan 
kepmimpinan 
15.2% 12.5% 42.9% 17.9% 
% of Total 8.9% 3.6% 5.4% 17.9% 
f & b service Count 10 5 0 15 
% within hubungan 
interpersonal dan 
kepmimpinan 
30.3% 31.3% 0.0% 26.8% 
% of Total 17.9% 8.9% 0.0% 26.8% 
f & b 
product 
Count 8 5 1 14 
% within hubungan 
interpersonal dan 
kepmimpinan 
24.2% 31.3% 14.3% 25.0% 
% of Total 14.3% 8.9% 1.8% 25.0% 
housekeepi
ng 
Count 10 4 3 17 
% within hubungan 
interpersonal dan 
kepmimpinan 
30.3% 25.0% 42.9% 30.4% 
% of Total 17.9% 7.1% 5.4% 30.4% 
Total Count 33 16 7 56 
% within hubungan 
interpersonal dan 
kepmimpinan 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 58.9% 28.6% 12.5% 100.0% 
 
shift kerja responden * work individual-interface Crosstabulation 
 
work individual-interface 
Total baik cukup Kurang 
shift kerja 
responden 
Pagi Count 5 11 10 26 
% within work 
individual-interface 
38.5% 45.8% 52.6% 46.4% 
% of Total 8.9% 19.6% 17.9% 46.4% 
sore Count 5 9 8 22 
% within work 
individual-interface 
38.5% 37.5% 42.1% 39.3% 
% of Total 8.9% 16.1% 14.3% 39.3% 
Malam Count 3 4 1 8 
% within work 
individual-interface 




% of Total 5.4% 7.1% 1.8% 14.3% 
Total Count 13 24 19 56 
% within work 
individual-interface 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 23.2% 42.9% 33.9% 100.0% 
 
unit kerja responden * work individual-interface Crosstabulation 
 
work individual-interface 
Total baik cukup Kurang 
unit kerja 
responden 
front office Count 0 7 3 10 
% within work 
individual-interface 
0.0% 29.2% 15.8% 17.9% 
% of Total 0.0% 12.5% 5.4% 17.9% 
f & b service Count 4 3 8 15 
% within work 
individual-interface 
30.8% 12.5% 42.1% 26.8% 
% of Total 7.1% 5.4% 14.3% 26.8% 
f & b product Count 2 9 3 14 
% within work 
individual-interface 
15.4% 37.5% 15.8% 25.0% 
% of Total 3.6% 16.1% 5.4% 25.0% 
housekeeping Count 7 5 5 17 
% within work 
individual-interface 
53.8% 20.8% 26.3% 30.4% 
% of Total 12.5% 8.9% 8.9% 30.4% 
Total Count 13 24 19 56 
% within work 
individual-interface 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 23.2% 42.9% 33.9% 100.0% 
 
shift kerja responden * nilai-nilai di tempat kerja  Crosstabulation 
 
nilai-nilai di tempat kerja 
Total Baik cukup kurang 
shift kerja responden Pagi Count 11 11 4 26 
% within nilai-nilai di 
tempat kerja 
45.8% 52.4% 36.4% 46.4% 
% of Total 19.6% 19.6% 7.1% 46.4% 




% within nilai-nilai di 
tempat kerja 
41.7% 38.1% 36.4% 39.3% 
% of Total 17.9% 14.3% 7.1% 39.3% 
Malam Count 3 2 3 8 
% within nilai-nilai di 
tempat kerja 
12.5% 9.5% 27.3% 14.3% 
% of Total 5.4% 3.6% 5.4% 14.3% 
Total Count 24 21 11 56 
% within nilai-nilai di 
tempat kerja 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 42.9% 37.5% 19.6% 100.0% 
 
unit kerja responden * nilai-nilai di tempat kerja  Crosstabulation 
 
nilai-nilai di tempat kerja 
Total Baik cukup kurang 
unit kerja 
responden 
front office Count 3 4 3 10 
% within nilai-nilai di 
tempat kerja 
12.5% 19.0% 27.3% 17.9% 
% of Total 5.4% 7.1% 5.4% 17.9% 
f & b service Count 8 5 2 15 
% within nilai-nilai di 
tempat kerja 
33.3% 23.8% 18.2% 26.8% 
% of Total 14.3% 8.9% 3.6% 26.8% 
f & b product Count 4 7 3 14 
% within nilai-nilai di 
tempat kerja 
16.7% 33.3% 27.3% 25.0% 
% of Total 7.1% 12.5% 5.4% 25.0% 
housekeepin
g 
Count 9 5 3 17 
% within nilai-nilai di 
tempat kerja 
37.5% 23.8% 27.3% 30.4% 
% of Total 16.1% 8.9% 5.4% 30.4% 
Total Count 24 21 11 56 
% within nilai-nilai di 
tempat kerja 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 42.9% 37.5% 19.6% 100.0% 
 
shift kerja responden * kesehatan dan kesejahteraan kerja  Crosstabulation 
 





baik cukup kurang 
shift kerja responden Pagi Count 2 22 2 26 
% within kesehatan dan 
kesejahteraan kerja 
33.3% 52.4% 25.0% 46.4% 
% of Total 3.6% 39.3% 3.6% 46.4% 
sore Count 2 15 5 22 
% within kesehatan dan 
kesejahteraan kerja 
33.3% 35.7% 62.5% 39.3% 
% of Total 3.6% 26.8% 8.9% 39.3% 
Malam Count 2 5 1 8 
% within kesehatan dan 
kesejahteraan kerja 
33.3% 11.9% 12.5% 14.3% 
% of Total 3.6% 8.9% 1.8% 14.3% 
Total Count 6 42 8 56 
% within kesehatan dan 
kesejahteraan kerja 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
% of Total 10.7% 75.0% 14.3% 100.0% 
 
 
unit kerja responden * kesehatan dan kesejahteraan kerja  Crosstabulation 
 
kesehatan dan kesejahteraan 
kerja 
Total baik cukup kurang 
unit kerja responden front office Count 0 5 5 10 
% within kesehatan dan 
kesejahteraan kerja 
0.0% 11.9% 62.5% 17.9% 
% of Total 0.0% 8.9% 8.9% 17.9% 
f & b service Count 2 11 2 15 
% within kesehatan dan 
kesejahteraan kerja 
33.3% 26.2% 25.0% 26.8% 
% of Total 3.6% 19.6% 3.6% 26.8% 




% within kesehatan dan 
kesejahteraan kerja 
16.7% 28.6% 12.5% 25.0% 
% of Total 1.8% 21.4% 1.8% 25.0% 
housekeeping Count 3 14 0 17 
% within kesehatan dan 
kesejahteraan kerja 
50.0% 33.3% 0.0% 30.4% 
% of Total 5.4% 25.0% 0.0% 30.4% 
Total Count 6 42 8 56 
% within kesehatan dan 
kesejahteraan kerja 
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 






















Lampiran 6  
Master Tabel 
NO umur PK JK MS  UK SK A1a A2a A3a A4b A5b A6b A7c A8c A9c A10c A11d A12d A13d VA 
1 28 Sarjaana LK 3 tahun FBP Pagi S S S TP KD TP S S S TP KD KD KD T 
2 24 D3/D4 LK 3 tahun FBP sore KD KD KD KD S S KD TP KD KD KD KD KD S 
3 30 SMA/SMK LK 5 tahun FBP Pagi KD KD S TP S S TP S TP S TP S S S 
4 41 SMA/SMK PR 7 tahun FBP Pagi KD KD KD KD S KD TP TP KD KD KD TP S S 
5 35 SMA/SMK LK 7 tahun FBP sore KD TP S KD TP S KD S KD TP TP KD S S 
6 30 SMA/SMK LK 6 tahun FBP sore KD KD KD KD S KD KD TP KD TP TP TP KD S 
7 32 D3/D4 LK 7 tahun FBP sore KD KD S KD KD S KD KD KD KD S S S R 
8 26 SMA/SMK PR 5 tahun FBP Pagi KD S S KD S S TP TP TP TP KD KD S R 
9 20 SMA/SMK LK 3 tahun FBP Pagi KD TP KD S TP S TP TP TP TP S KD KD R 
10 19 SMA/SMK LK 2 tahun FBP sore KD TP S S KD S TP TP TP TP S KD KD R 
11 42 SMA/SMK LK 7 tahun FBP sore TP TP S S KD S KD TP S TP S TP S R 
12 21 SMA/SMK PR 2 tahun FBP Pagi KD KD S TP S S TP TP KD KD S TP KD R 
13 18 SMA/SMK LK ≤1 tahun FBP Pagi KD KD S S S TP TP TP KD KD S TP KD R 
14 2 SMA/SMK LK ≤1 tahun FBP sore KD KD KD KD TP KD KD KD KD KD KD KD KD S 
15 24 SMA/SMK LK 3 tahun HK Malam S S S KD KD KD KD KD KD S TP TP TP T 
16 20 SMA/SMK LK ≤1 tahun HK Malam TP TP S KD TP S TP TP TP TP TP TP TP R 
17 29 SMA/SMK LK 7 tahun HK Pagi TP TP S KD S KD TP KD TP TP S KD S R 




NO umur PK JK MS  UK SK A1a A2a A3a A4b A5b A6b A7c A8c A9c A10c A11d A12d A13d VA 
19 17 SMA/SMK LK ≤1 tahun HK sore S S S KD S S KD KD KD TP TP S KD S 
20 29 SMA/SMK PR 7 tahun HK Pagi TP TP S S TP S KD TP TP KD KD TP TP R 
21 24 D3/D4 PR 2 tahun HK Pagi KD KD S TP S KD KD KD KD KD KD KD KD S 
22 20 D3/D4 PR ≤1 tahun HK Malam KD KD S S TP KD TP TP TP KD S KD KD R 
23 21 SMA/SMK LK ≤1 tahun HK Pagi TP KD TP KD S KD TP KD TP KD S KD TP S 
24 18 SMA/SMK LK ≤1 tahun HK sore TP KD KD TP S TP KD KD TP KD KD TP S S 
25 20 SMA/SMK LK ≤1 tahun HK Pagi TP TP S S TP S TP TP TP TP TP TP S R 
26 22 SMA/SMK LK ≤1 tahun HK Pagi KD TP S KD KD KD TP TP TP TP S S S R 
27 19 SMA/SMK LK 2 tahun HK sore KD KD KD TP KD TP KD KD KD KD KD TP TP S 
28 31 SMA/SMK LK ≤1 tahun HK sore TP KD S KD TP TP KD KD KD KD S TP S S 
29 31 D3/D4 LK 2 tahun HK Malam KD KD KD TP S KD KD KD KD KD KD KD KD S 
30 17 SMA/SMK LK 3 tahun HK Pagi TP KD S KD TP S TP TP TP TP S TP KD R 
31 31 SMA/SMK LK 2 tahun FBS sore TP TP TP TP TP KD TP TP TP TP TP TP KD S 
32 26 SMA/SMK LK 2 tahun FBS Pagi TP TP S S TP TP TP TP TP TP S KD TP R 
33 23 SMA/SMK LK 3 tahun FBS sore TP KD TP S TP S TP TP S S S TP TP S 
34 22 SMA/SMK PR 2 tahun FBS Pagi TP TP S S TP S TP TP TP TP S TP TP R 
35 23 SMA/SMK LK 2 tahun FBS Pagi KD TP S S S S KD TP KD TP KD TP TP R 
36 19 SMA/SMK PR ≤1 tahun FBS sore KD TP S TP S TP TP KD KD TP S TP TP S 
37 20 SMA/SMK PR ≤1 tahun FBS Pagi KD KD TP KD TP KD KD TP TP TP TP S KD S 
38 25 SMA/SMK PR 3 tahun FBS sore KD TP S KD TP KD TP TP TP TP S TP TP R 




NO umur PK JK MS  UK SK A1a A2a A3a A4b A5b A6b A7c A8c A9c A10c A11d A12d A13d VA 
40 22 SMA/SMK PR 4 tahun FBS Pagi KD TP S KD TP KD TP TP TP TP S KD TP R 
41 30 SMA/SMK LK 4 tahun FBS Pagi KD TP S KD TP KD TP TP TP TP S KD KD R 
42 24 SMA/SMK PR 2 tahun FBS sore TP TP S S TP TP TP KD TP TP S TP TP R 
43 29 Sarjaana LK 4 tahun FBS sore KD KD S KD TP KD TP TP KD KD TP TP S S 
44 26 SMA/SMK LK 5 tahun FBS sore TP KD KD S KD TP TP TP KD KD S KD TP S 
45 23 SMA/SMK LK ≤1 tahun FBS Malam S KD TP KD KD TP TP TP S KD TP TP TP T 
46 22 SMA/SMK LK 3 tahun FO sore TP TP S TP TP TP KD KD TP KD KD TP TP S 
47 21 SMA/SMK LK ≤1 tahun FO Pagi TP TP S KD TP KD TP S S TP TP TP TP S 
48 27 SMA/SMK LK 5 tahun FO Pagi S TP TP TP TP S KD TP KD TP KD KD TP S 
49 20 SMA/SMK PR 3 tahun FO Pagi KD S KD TP TP KD TP S S TP TP TP TP T 
50 21 SMA/SMK PR 2 tahun FO sore S KD S KD TP TP KD KD KD KD TP TP TP T 
51 21 SMA/SMK PR 4 tahun FO Malam S TP TP KD TP TP TP KD KD S TP KD TP T 
52 31 SMA/SMK LK 4 tahun FO Pagi TP S KD TP KD KD KD S S KD TP TP TP T 
53 19 SMA/SMK LK 4 tahun HK Malam S S TP TP TP TP S S S S TP TP TP T 
54 25 SMA/SMK LK 2 tahun FO sore TP S KD TP S TP TP TP TP TP TP TP TP S 
55 33 Sarjaana PR 6 tahun FO Malam TP KD TP KD S S TP S S TP KD TP TP S 
56 24 SMA/SMK PR ≤1 tahun FO Pagi S S TP KD TP TP S S KD S TP KD TP T 
 
NO B1 B2 B3 VB C1a C2a C3a C4a C5b C6b C7b C8c C9c VC D1a D2a D3a D4b D5b D6b D7c D8c D9c VD 
1 TP TP TP TP S TP S KD S S S KD KD B S KD S KD S KD KD TP KD C 




NO B1 B2 B3 VB C1a C2a C3a C4a C5b C6b C7b C8c C9c VC D1a D2a D3a D4b D5b D6b D7c D8c D9c VD 
3 TP TP TP TP S TP KD KD S KD S KD KD C KD S KD KD S S KD TP TP C 
4 TP TP TP TP KD TP KD KD S S S S KD C S S S S S S S S S B 
5 TP TP TP TP KD TP KD KD TP S S S KD C S S S S S KD KD KD S B 
6 TP TP TP TP KD TP KD KD KD S S S KD C KD S S S S S S KD S B 
7 TP TP TP TP KD TP S KD TP S S S KD C KD S S S KD S KD KD KD B 
8 TP TP TP TP S TP TP S S S S KD S C S S S S S S KD KD S B 
9 TP TP TP TP KD TP KD KD S S TP TP KD C S S KD KD S KD KD TP KD C 
10 TP TP TP TP KD TP S KD KD S S S KD C S S S S S S S KD KD B 
11 TP TP TP TP S TP S S S S S TP S C S S S S S S KD KD KD B 
12 TP TP TP TP KD KD TP KD S S S S KD C S S S S S S S S S B 
13 TP TP TP TP KD KD TP KD KD KD KD KD KD C S S S S S S TP TP TP C 
14 TP KD TP TP KD TP TP KD KD S S TP KD C KD KD KD KD TP TP KD TP TP K 
15 TP TP TP TP KD TP TP TP S S KD TP KD C KD KD TP KD S KD S KD KD C 
16 TP TP TP TP KD TP KD TP KD KD KD TP KD C S S S S S S KD KD KD B 
17 TP TP TP TP S TP S TP KD KD S KD KD C S S S S S S KD KD KD B 
18 KD TP TP TP TP TP KD TP KD TP TP TP S K KD KD TP TP TP TP TP TP TP K 
19 TP TP TP TP TP TP TP KD S KD S KD S C S S S S S S S S S B 
20 TP TP TP TP TP TP KD TP KD KD KD KD S K S S S S S S S KD S B 
21 TP TP TP TP S TP TP KD S S S S S C KD KD KD S S KD KD KD KD C 
22 TP TP TP TP S TP TP TP S S S KD S C S S S S S KD KD TP KD B 




NO B1 B2 B3 VB C1a C2a C3a C4a C5b C6b C7b C8c C9c VC D1a D2a D3a D4b D5b D6b D7c D8c D9c VD 
24 TP TP TP TP S S KD S S TP S S KD B S S S S S S S S S B 
25 TP TP TP TP TP TP KD S TP S S TP S C S S S KD S S S S S B 
26 TP TP TP TP S S S S S KD S KD S B S S S S S S TP TP S B 
27 TP TP TP TP TP TP TP TP TP S TP TP KD K S KD TP TP KD KD TP TP TP K 
28 TP TP TP TP S S KD TP TP KD S S KD C S S S S S S KD KD KD B 
29 TP TP KD TP TP TP TP KD TP S S TP KD C S S S S KD KD KD TP TP C 
30 TP TP TP TP S TP TP S KD S S S S C S S S S S S KD KD KD B 
31 TP TP TP TP S KD KD TP KD S S S S C S S S S S S KD KD KD B 
32 TP TP TP TP KD TP TP TP KD KD KD KD KD C KD KD S KD S S S S KD B 
33 TP TP KD TP S KD TP S S S KD TP KD C KD S S S S S TP TP KD C 
34 TP TP TP TP KD TP S TP KD S KD S KD C S KD S S S KD S KD KD B 
35 TP TP TP TP KD TP KD TP KD TP S KD KD C S S KD S S KD S KD KD B 
36 TP TP TP TP S S S S KD TP S S S B S S TP S S S KD KD S B 
37 TP TP TP TP S TP TP KD S S S S S C S S S S S KD TP TP TP C 
38 TP TP TP TP S TP TP KD S S S KD S C TP S S S S S KD KD KD B 
39 TP TP TP TP S TP TP KD KD S S KD S C S KD KD S S S TP KD TP C 
40 TP TP TP TP S TP TP TP S S S KD S C S S S S S KD KD KD KD B 
41 TP TP TP TP S TP TP TP S S KD KD S C S S S S S S TP KD TP B 
42 TP TP S KD TP TP KD TP TP S KD TP S K S KD S S S S KD S S B 
43 TP TP KD TP S S S TP TP TP S KD S C S S S KD TP S S TP KD C 




NO B1 B2 B3 VB C1a C2a C3a C4a C5b C6b C7b C8c C9c VC D1a D2a D3a D4b D5b D6b D7c D8c D9c VD 
45 TP TP TP TP TP TP KD KD TP S S KD KD C S S S TP TP KD KD KD S C 
46 TP TP TP TP KD S KD KD KD KD KD TP S C S KD TP KD KD TP TP TP TP K 
47 TP TP TP TP KD TP TP TP KD S KD TP S K S KD S S S S S KD TP B 
48 TP TP TP TP S S S S S S S S TP B S KD S KD KD S KD KD KD C 
49 TP TP TP TP S KD S S KD S KD KD KD B S S S S S S S S S B 
50 TP TP TP TP KD TP TP S KD TP TP TP S K KD KD TP KD KD TP TP TP KD K 
51 TP TP TP TP KD TP TP TP S KD S S KD C TP TP KD S S S TP TP TP C 
52 TP TP TP TP KD TP KD TP S S S S KD C KD KD KD S KD KD S S S B 
53 TP S TP KD TP KD KD TP TP S S S KD C KD KD S TP TP KD TP TP TP K 
54 TP TP TP TP S KD KD TP TP KD TP KD KD C S S S S S S TP KD TP B 
55 TP TP TP TP TP TP TP S S S S S KD C S S S S S S KD KD KD B 
56 TP TP TP TP KD TP TP KD TP TP S TP S K S KD TP KD KD TP TP TP TP K 
 
NO E1a E2a E3a E4a E5a E6b E7b VE F1a F2a F3a F4b F5b F6b F7b VF G1 G2a G3a G4a G5a G6b G7b G8b 
1 SP SP SP SP SP TP TP B S S TP S TP TP TP C BK TP TP TP TP TP TP TP 
2 SP SP SP SP P KD TP B S S TP KD TP S TP C L TP KD KD KD KD KD TP 
3 P P SP P P TP S C S S TP KD TP TP TP C L KD KD TP TP KD KD KD 
4 P TPs TPs P P S KD K S S S S S S KD B BK TP KD KD KD KD KD KD 
5 SP P P P P KD TP C KD S KD KD KD KD TP C L KD KD KD KD KD KD KD 
6 P SP P P P KD TP C S S TP KD S S S B L KD KD KD KD KD KD KD 




NO E1a E2a E3a E4a E5a E6b E7b VE F1a F2a F3a F4b F5b F6b F7b VF G1 G2a G3a G4a G5a G6b G7b G8b 
8 P P P P P TP KD C S KD TP KD TP KD TP C BK TP TP TP TP TP KD TP 
9 SP P P SP P KD KD C S S TP S S S KD B BK KD KD KD KD KD KD KD 
10 SP P P P P TP KD C KD KD S TP TP KD TP K BK TP TP KD KD KD KD TP 
11 P SP P P P TP KD C S KD TP TP KD S KD C L KD KD TP TP KD KD KD 
12 SP P P SP P KD KD C S S TP KD S S S B L KD KD KD KD KD KD KD 
13 P SP TPs SP P S S C S S TP KD KD TP KD C L KD KD KD KD KD KD KD 
14 SP TPs TPs TPs P KD S K KD KD S TP KD KD TP K L S S S KD KD KD KD 
15 SP P TPs P P KD TP C S S KD KD KD KD KD C L KD KD KD KD KD KD KD 
16 SP SP P P SP KD TP B KD KD KD TP KD TP TP K BK KD KD KD KD KD KD KD 
17 SP SP SP SP SP TP TP B S S TP KD KD S S B BK KD KD KD KD KD KD KD 
18 TPs TPs P TPs SP S S K TP KD TP S S KD KD C L KD KD KD S KD KD KD 
19 P P P P P TP TP C S S TP S S S S B BK S S S KD KD KD KD 
20 P P P P TPs S S K S S TP KD KD KD KD B BK KD KD KD KD KD KD KD 
21 P P TPs TPs P S KD K S KD TP KD TP KD TP C BK KD KD TP TP TP KD KD 
22 SP SP P P P KD TP B KD S TP KD KD KD KD C L TP KD TP TP TP KD KD 
23 P SP P SP P TP TP B S KD TP KD KD S S B BK TP TP TP TP TP S S 
24 SP SP SP SP SP S S B S S TP KD KD KD KD B L S S S S KD S KD 
25 SP SP SP SP SP KD KD B S S KD TP KD S KD C BK TP TP TP TP TP TP TP 
26 SP P P TPs TPs KD S C S S TP S S KD KD B L KD S S KD KD KD KD 
27 SP SP SP SP SP TP TP B S S S S S S S B BK TP KD TP TP TP TP TP 




NO E1a E2a E3a E4a E5a E6b E7b VE F1a F2a F3a F4b F5b F6b F7b VF G1 G2a G3a G4a G5a G6b G7b G8b 
29 SP SP P P P KD KD C S TP KD TP TP KD TP K L KD KD KD KD KD KD KD 
30 SP P TPs TPs P S S K KD KD KD TP KD TP TP K BK TP TP TP TP TP TP TP 
31 P P TPs P P S S K S KD TP TP KD KD S C BK TP TP TP TP TP S S 
32 P P P P P KD KD C S S KD KD S S KD B BK KD KD KD KD KD KD KD 
33 SP SP SP P P S S C S S TP TP S S S B BK KD KD KD TP TP KD KD 
34 P P P TPs TPs KD TP C KD S TP KD KD KD KD C L S S S KD KD KD KD 
35 P P TPs P P S S K S S KD KD KD S S B BK S S S S S S KD 
36 P TPs P TPs P S S K S KD KD KD TP S S C L KD KD KD KD TP KD KD 
37 P P TPs P P S S K KD KD TP KD S KD KD C L S S S KD KD KD S 
38 P SP P P SP TP KD B S S TP TP S S S B BK KD KD KD KD KD KD KD 
39 P TPs TPs SP P S S K S S S S KD KD S B BK S S KD S S KD S 
40 P SP P SP P TP TP B S S TP TP S S KD B BK KD KD KD KD KD KD KD 
41 P P TPs P P S S K KD KD KD TP TP KD TP K BK KD KD KD KD TP KD KD 
42 SP SP SP SP SP KD TP B S S TP TP S S S B BK KD TP TP TP TP TP TP 
43 P P TPs TPs P S KD K S TP KD TP TP KD TP K BK S S S S KD KD KD 
44 P TPs TPs P P KD S K KD S KD TP S KD KD C BR S S S S KD S KD 
45 SP SP P SP SP KD S B S S TP KD S S S B BK TP TP TP TP TP TP TP 
46 P P P P TPs S S K KD S TP KD KD KD KD C L S S S S KD S KD 
47 SP P TPs P P TP TP C KD KD KD TP KD TP TP K BK TP KD KD TP TP KD TP 
48 P TPs P P P S S K KD S TP KD KD KD KD C L KD KD KD KD KD KD KD 




NO E1a E2a E3a E4a E5a E6b E7b VE F1a F2a F3a F4b F5b F6b F7b VF G1 G2a G3a G4a G5a G6b G7b G8b 
50 P P P P SP KD KD C KD KD TP KD S S S B BR S S S S S S S 
51 SP SP SP P P S S C S S KD KD S S S B BR S S S S S S S 
52 P SP SP P P KD S C TP TP S TP TP TP TP K BK KD KD KD KD KD KD KD 
53 TPs TPs TPs TPs TPs S S K KD S TP S S S S B BK KD KD TP TP TP TP TP 
54 SP P P P SP KD KD C KD S KD TP TP KD TP C L KD S S KD KD S KD 
55 SP P P P SP KD S C TP TP S TP TP TP TP K BK KD KD KD KD S S KD 
56 P SP SP SP P S S C S S TP TP S S KD B BR S S S S S KD S 
 
NO G9b G10c G11c G12c G13c G14d G15d G16d G17d G18e G19e G20e G21f G22f G23f G24f G25g G26g G27g G28g G29g G30g VG 
1 TP TP TP TP TP TP TP TP TP TP TP TP TP TP TP TP KD KD KD S S S B 
2 KD TP TP TP TP S KD KD KD KD TP KD KD KD KD KD KD KD TP KD S KD C 
3 KD TP KD TP KD TP KD TP KD KD KD KD TP TP KD KD S S KD KD S KD C 
4 KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD S S S S S S C 
5 KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD C 
6 KD TP KD TP TP KD KD KD TP KD TP KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD C 
7 KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD S S C 
8 KD S S S KD KD KD S S S KD KD TP S S KD S TP KD KD S S C 
9 KD TP KD TP TP KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD C 
10 TP KD TP KD KD KD KD KD TP KD TP KD KD KD KD KD KD KD KD KD S KD C 
11 KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD S TP KD S S S S S C 




NO G9b G10c G11c G12c G13c G14d G15d G16d G17d G18e G19e G20e G21f G22f G23f G24f G25g G26g G27g G28g G29g G30g VG 
13 KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD TP KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD C 
14 KD KD KD KD KD S S KD S S S S KD S S KD KD TP KD TP KD KD K 
15 KD KD KD KD KD S KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD S KD C 
16 KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD TP TP KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD C 
17 KD TP KD KD KD TP TP KD KD KD S KD KD KD TP TP S KD S S S S C 
18 TP TP KD KD TP KD KD KD KD KD KD TP KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD C 
19 KD TP TP TP TP TP TP KD S S S S KD TP KD S S KD KD S KD KD C 
20 KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD C 
21 KD KD KD KD KD KD TP KD KD KD TP S S S S S S TP KD KD KD KD C 
22 KD KD TP TP KD KD KD KD KD KD TP TP TP TP KD TP S TP KD KD KD KD C 
23 S KD KD TP TP TP KD KD KD KD KD TP KD TP TP TP S KD KD KD S KD C 
24 KD KD S KD S KD KD S KD KD KD S KD KD KD KD S TP S S KD KD C 
25 TP TP TP TP TP TP KD TP TP TP TP TP TP TP TP KD S TP KD KD S KD B 
26 KD KD TP TP KD KD KD KD TP KD TP TP KD S S S KD KD S KD S S C 
27 KD KD TP TP KD TP KD TP TP KD TP TP TP TP TP KD S S S S S S B 
28 KD KD TP TP TP KD KD KD KD S S S TP KD KD KD KD KD S S S KD C 
29 KD KD KD KD KD KD KD S S S TP S KD KD KD KD KD KD S S S S C 
30 KD KD KD KD KD KD KD KD TP KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD C 
31 S S S TP KD KD KD KD KD KD TP KD TP TP TP TP S KD TP KD S S C 
32 KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD TP KD KD KD KD KD KD S KD KD KD KD C 




NO G9b G10c G11c G12c G13c G14d G15d G16d G17d G18e G19e G20e G21f G22f G23f G24f G25g G26g G27g G28g G29g G30g VG 
34 KD TP TP TP KD KD KD KD KD KD TP TP KD KD TP KD TP TP KD TP KD S C 
35 KD KD S S KD KD TP S S S S S S KD S TP S TP KD S KD KD K 
36 TP KD TP TP TP KD TP KD KD 23 KD TP KD TP KD S KD KD KD KD S S C 
37 KD KD KD KD TP TP TP KD KD KD KD KD KD KD KD TP KD KD KD KD KD KD C 
38 KD KD TP KD KD KD KD TP KD S TP S KD KD KD KD S KD KD KD KD KD C 
39 S S KD S S S KD S KD KD KD S S KD TP S KD KD S KD S TP K 
40 KD KD TP KD KD KD KD TP S S S S KD KD KD TP S KD S S S S C 
41 TP KD KD KD KD TP TP KD TP TP TP KD KD S S S S S S S S S C 
42 TP TP KD TP TP TP TP TP KD KD TP TP TP S S S KD KD KD S KD KD B 
43 KD KD KD KD KD KD KD KD TP S S S KD KD KD KD KD S S KD S S C 
44 KD KD S KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD S S S C 
45 TP TP TP TP TP TP KD S KD TP TP TP KD TP KD KD KD TP S S S S B 
46 KD KD S KD KD KD KD KD S S S S KD S KD KD KD TP KD S KD KD K 
47 KD TP KD TP TP KD KD TP KD KD KD KD KD TP TP KD KD KD KD TP TP TP C 
48 KD KD KD KD TP TP TP KD KD KD KD TP KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD C 
49 KD KD KD TP TP KD KD KD S TP KD KD KD KD KD KD KD S KD KD S KD C 
50 S S S S S S S S S S S S S S S S TP TP TP TP TP TP K 
51 S S S S S S S S S S S S S S S S TP TP TP TP TP TP K 
52 KD KD KD KD S KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD S KD S S S S C 
53 KD TP TP TP TP KD KD TP TP TP TP KD KD KD TP KD S S S S S S B 




NO G9b G10c G11c G12c G13c G14d G15d G16d G17d G18e G19e G20e G21f G22f G23f G24f G25g G26g G27g G28g G29g G30g VG 
55 KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD KD S S S S S S C 






Keterangan :  
PK : Pendidikan  
JK : Jenis Kelamin 
UK : Unit Kerja  
SK : Shift Kerja  
S : Selalu 
KD : Kadang-Kadang 
TP : Tidak Pernah  
A1-A13 : Pertanyaan variabel tuntutan di tempat kerja  
B1-B3 : Pertanyaan variabel perilaku ofensif 
C1-C9 : Pertanyaan variabel organisasi kerja dan konten pekerjaan  
D1-D9 : Pertanyaan variabel hubungan interpersonal dan kepemimpinan  
E1-E7 : Pertanyaan variabel work individual interface 
F1-F7 : Pertanyaan variabel nilai-nilai di tempat kerja  
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Triana Andika Putri lahir di Tanetea, pada tanggal 15 
Agustus 1998, merupakan putri dari pasangan Abd.Muluk dan 
Nuraida serta anak bungsu dari tiga bersaudara. Penulis hidup 
dari keluarga sederhana dan dibesarkan oleh kedua orang tuanya 
bersama kakak tersayangnya.  
Memulai pendidikan di TK Dharmawanita di usia 4 tahun. Kemudian 
melanjutkan pendidikan di tingkat Sekolah Dasar tepatnya di SD Inpres No.149 
Bontocinde tahun 2004-2009 dan melanjutkan pendidikan ke tingkat Sekolah 
Menengah Pertama di SMP Negeri 1 Tamalatea pada rentang tahun 2010-2012. 
Setelah itu penulis melanjutkan pendidikannya di SMA Negeri 1 Tamalatea pada 
tahun 2012 hingga tahun 2015. 
 Di tahun yang sama penulis kemudian melanjutkan pendidikan strata satu 
di Universitas Islam Negeri Alauddin Makassar dengan memilih jurusan 
Kesehatan Masyarakat Fakultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan dengan 
mengambil konsentrasi Keselamatan dan Kesehatan Kerja (K3). Semasa kuliah 
penulis juga pernah bergelut dalam dunia organisasi baik internal maupun 
eksternal yaitu Pengurus HMJ Kesehatan Masyarakat UIN Alauddin Makassar 
periode 2016-2017 sebagai anggota bidang Pengembangan Organisasi (PO). 
Pengurus Ikatan Senat Mahasiswa Kesehatan Masyarakat Daerah Sulselbar 
sebagai anggota divisi Kewirausahaan periode 2016-2017. 
 
